Uchwata nr 871/2024
Zarzadu Wojewodztwa Wielkopolskiego
z dnia 7 listopada 2024 r.

w sprawie: zatwierdzenia »Programu naprawczego Wojewddzkiego Szpitala
Wielospecjalistycznego im. dr. Jana Jonstona w Lesznie na lata 2024-2026".

Na podstawie art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie wojewddztwa
(Dz. U. z 2024 r., poz. 566) oraz art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku
o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2024 r., poz. 799), Zarzad Wojewddztwa Wielkopolskiego
uchwala, co nastepuje:

§1
Zatwierdza sie ,Program naprawczy Wojewddzkiego Szpitala Wielospecjalistycznego

im. dr. Jana Jonstona w Lesznie na lata 2024-2026" stanowigcy zatgcznik do niniejszej
uchwaty.

§2
Traci moc uchwata nr 7593/2023 Zarzadu Wojewddztwa Wielkopolskiego z dnia 14 grudnia

2023 r. w sprawie: zatwierdzenia ,Programu naprawczego Wojewddzkiego Szpitala
Wielospecjalistycznego im. dr. Jana Jonstona w Lesznie na lata 2023-2025".

§3

Wykonanie uchwaty powierza sie Dyrektorowi Departamentu Zdrowia Urzedu
Marszatkowskiego Wojewddztwa Wielkopolskiego w Poznaniu.

84

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.



Uzasadnienie do Uchwaty nr 871/2024
Zarzadu Wojewodztwa Wielkopolskiego
z dnia 7 listopada 2024 r.

Zgodnie z art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz. U. z 2024 r., poz. 799) kierownik samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej
— w przypadku wystgpienia w sprawozdaniu finansowym za poprzedni rok obrotowy straty
netto — w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia sprawozdania
finansowego zobowigzany  jest do sporzadzenia programu naprawczego
na okres nie dtuzszy niz 3 lata, z uwzglednieniem raportu, o ktérym mowa w art. 53a ust. 1
cytowanej ustawy oraz przedstawienia go podmiotowi tworzgcemu w celu zatwierdzenia.

Zatwierdzenie przedtozonego programu naprawczego nie rodzi po stronie
Wojewddztwa Wielkopolskiego jakichkolwiek zobowigzan w stosunku do samodzielnego
publicznego zaktadu opieki zdrowotnej. W szczegdlnosci wszelkie dziatania o charakterze
inwestycyjnym muszg zosta¢ ujete w uchwale budzetowej i Wieloletniej Prognozie
Finansowej Wojewddztwa Wielkopolskiego.

Wojewddzki Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. Jana Jonstona w Lesznie za rok
obrotowy 2023 odnotowat strate netto w wysokosci 5921 936,94 zt, w zwigzku z czym
przedtozyt podmiotowi tworzagcemu w terminie okreslonym powyzej , Program naprawczy
Wojewddzkiego Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Jana Jonstona w Lesznie na lata
2024-2026”. W dniu 31 pazdziernika 2024 r. Szpital przedtozyt dodatkowo ,Errate do
Programu naprawczego Wojewddzkiego Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Jana
Jonstona w Lesznie na lata 2024-2026".

W sytuacji realizacji przez Szpital dziatan naprawczych zaproponowanych
w opracowanym Programie istnieje realne prawdopodobienistwo osiggniecia efektéw
wymienionych w projekcji finansowej, w tym poprawy wyniku finansowego. Z tego wzgledu
przyjecie Programu naprawczego niniejszg uchwatg przez Zarzad Wojewddztwa
Wielkopolskiego nalezy uznac¢ za zasadne.
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|. Streszczenie menedzerskie

Program naprawczy Wojewddzkiego Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Jana
Jonstona w Lesznie jest realizacjg obowigzku natozonego przez ustawe o dziatalnosci
leczniczej (Dz.U. 2023poz. 991) w zwigzku ze stratq osiggnietq przez Szpital w roku 2023
w wysokosci 5.921.936.38 zt.

Obecnie jednostka realizuje program naprawczy na lata 2023-2025 przyjety Uchwatqg Zarzgdu
Wojewddztwa Wielkopolskiego z dnia 14 grudnia 2023 r. zatozenia poszczegdlnych dziatan
programu, z uwagi na wiele czynnikdw gospodarczych w tym gtdwnie wzrost cen towardéw
i ustug, jak réwniez podstawowych surowcow takich jak zywnos¢, energia i paliwa zaktadajg
mozliwe oszczednosci w zakresach nie ograniczajgcych funkcjonowanie Szpitala w trybie 24
godzinnym. Waznym elementem wptywajgcym na sytuacje ekonomiczng Szpitala byta
realizacja ustawy o minimalnym wynagrodzeniu, jak réwniez o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych oraz niektérych innych ustaw, nie uwzgledniajgca koniecznosci rownolegtego
wzrostu wynagrodzenh z tyt. umdw cywilnoprawnych w tym lekarzy pracujgcych w ramach
Swiadczen zdrowotnych realizowanych w trybie ustawy o dziatalnosci leczniczej art. 26 i 27
powodujgc biezgce problemy z utrzymaniem ptynnosci finansowej i generowanie ujemnych

wynikéw finansowych.

Sukcesywna redlizacja przyjetych zatozen programu naprawczego na lata 2023-2025, ktérego
celem jest prowadzenie dziatan skutkujgcych poprawg wyniku finansowego oraz ptynnosci
Szpitala, jednocze$nie w latach nastepnych Szpital zamierza kontynuowaé sprawdzone

sposoby oraz wdrazac kolejne mozliwe do realizacji.
W programie naprawczym na lata 2024-2026 uwzglednia dziatania zmierzajgce do:

1. Zwiekszenia przychodéw Szpitala poprzez:

1) Optymalizacja rozliczen procedur w zakresie leczenia zywieniowego

)
2) Rozwdj operacii robotowych
3) Odtworzenie oddziatu neurologii z pododdziatem udarowym
4) Reorganizacja ginekologii zabiegowej
5) Reorganizacja oddziatu ginekologiczno-potozniczego
6) Rozbidrka budynku magazynu i utworzenie nowych miejsc parkingowych
7) Rozwdj dziatalnosci ortopedycznej w zakresie endoprotezoplastyki kolan

2. Dziatania w zakresie redukciji kosztow:
8) Imniejszenie odpisu Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

9) Ograniczenie kosztéw ochrony



10) Ograniczenie kosztéw energii  elektrycznej poprzez wymiane oswietlenia
wewnetrznego
11) Ograniczenie kosztéw zuzycia materiatéw medycznych

12) Adaptacja budynku nr 3 na potrzeby magazynu i archiwum

3. Dziatania w sferze organizacji i zarzgdzania
13) Rozwdj pozabiegowych terapii onkologicznych
14) Optymalizacja procesdw poprzez wdrozenie sztucznej inteligencii
15) Zaciesnienie wspotpracy z lokalnymi samorzgdami
16) Zacie$nienie wspdtpracy z uczelniami wyzszymi
17) Zwigkszenie Swiadomosci w zakresie dostepnosci w szpitalu ustug dla nieletnich

pacjentow

Il.  Struktura organizacyjna

Dyrektor wykonuje swoje zadania kierownicze i zarzgdzajgce przy pomocy:
a) Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa,

b) Zastepcy Dyrektora ds. Organizacyjnych,

c) Zastepcy Dyrektora ds. Infrastrukturalnych,

d) Gtoéwnego Ksiegowego,

e) Naczelnej Pielegniarki.

W strukturze WSW w Lesznie wyodrebnia sie zaktady lecznicze realizujgce zadania z zakresu
Swiadczenia ustug zdrowotnych:

1) Szpital — redlizujgcy zadania z zakresu stacjonarnych i catodobowych $wiadczen
zdrowotnych,

2) Zespdt ambulatoryjnych Swiadczen zdrowotnych - realizujgcy zadania z zakresu
ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych oraz komérki  dziatalnosci niemedycznej -
zapewnigjgce  witasciwg  obstuge  administracyjng, ekonomiczng, techniczng i
funkcjonowanie WSW w Lesznie.

W sktad zaktadu leczniczego o nazwie ,,Szpital” wchodzi jedna jednostka organizacyjna

o nawie: Szpital = 01, w sktad ktérej wchodzg nw. komorki organizacyjne:

- Oddziat choréb wewnetrznych,

— Oddziat kardiologiczny,

- Oddziat nefrologiczny,

- Stacja dializ,

— Oddziat neurologiczny,

- Oddziat onkologiczny,



— Oddziat anestezjologii i infensywnej terapii,

- Oddziat pediatryczny,

- Oddziat neonatologiczny,

- Oddziat chirurgii ogdinej,

— Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej,

— Oddziat okulistyczny,

— Oddziat otorynolaryngologiczny,

— Oddziat urologii i onkologii urologicznej,

- Szpitalny oddziat ratunkowy,

— Oddziat ginekologiczno-potozniczy,

- Blok operacyjny,

— Pracownia endoskopii,

- Apteka szpitalna,

— Blok porodowy,

- Zespol domowej dializoterapii otrzewnowej,
- Pododdziat udarowy w oddziale neurologicznym,
— Oddziat neurochirurgiczny,

- Pracownia EEG w o. neurologicznym,

- Pracownia radiologii zabiegowe;j,

— Pracownia hemodynamiki,

- Pracownia elekirofizjologii (elektroterapii),

- Pracownia urzgdzenh wszczepialnych serca,
— Pododdziat infensywnego nadzoru kardiologicznego,
- Pracownia EMG w oddziale neurologicznym,
— Centralna sterylizatornia,

- Dziat zywienia.

W sktad zaktadu leczniczego: ,, Zespotu ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych™” wchodzi 6
jednostek organizacyjnych:

1) Zespdt poradni specjalistycznych — 02, w sktad ktérej wechodzg nw. komorki organizacyjne:
— Poradnia diabetologiczna,

- Poradnia gastroenterologiczna,

— Poradnia hematologiczna,

— Poradnia kardiologiczna,

— Poradnia neurologiczna,

- Poradnia leczenia bdlu,

- Poradnia onkologiczna,

- Poradnia reumatologiczna,

— Poradnia neonatalogiczna,

- Poradnia ginekologiczno-potoznicza,



- Poradnia chirurgii ogdine;j,

- Poradnia chirurgii urazowo-ortopedycznej,

— Poradnia otorynolaryngologiczna,

— Poradnia logopedyczna,

- Poradnia urologiczna,

— Poradnia zdrowia psychicznego,

— Poradnia kardiochirurgiczna,

— Poradnia neurochirurgiczna,

— Poradnia okulistyczna,

— Gabinet diagnostyczno-zabiegowy,

— Poradnia chirurgii onkologicznej,

— Gabinet diagnostyczno-zabiegowy,

- Poradnia chordb wewnetrznych,

- Poradnia pediatryczna,

— Poradnia anestezjologiczna,

— Poradnia medycyny paliatywnej,

- Punkt szczepien,

- Poradnia lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej.

2) Dziat ratownictwa medycznego i transportu — 03, w sktad ktérej wechodzg nw. komorki
organizacyjne:

- Zespot wyjazdowy podstawowy "P" Kgkolewo,

- Zespot przewozu chorych,

- Zespot wyjazdowy specjalistyczny "S" dla pow. leszczynhskiego,

- Zespot wyjazdowy podstawowy "P" Wtoszakowice,

- Zespot wyjazdowy podstawowy ,,P" dla miasta Leszna.

3) Zaktad diagnostyki laboratoryjnej — 04, w sktad ktdérej wchodzg nw. Komorki organizacyjne:
- Laboratorium analityczne,

— Punkt pobierania materiatdw do badan,

- Pracownia mikrobiologii,

- Pracownia immunologii fransfuzjologicznej z Bankiem Krwi.

4) Zaktad radiologii — 05, w sktad ktérej wchodzg nw. komorki organizacyjne:
- Pracownia USG,

- Pracownia mammograficzna,

— Pracownia fomografii komputerowej,

- Pracownia rentgenodiagnostyki ogdinej,

— Pracownia rezonansu magnetycznego.

5) Zaktad patomorfologii — 06, w sktad ktdrej wchodzg nw. komorki organizacyjne:
- Pracownia histopatologii,

- Pracownia cytodiagnostyki.

6) Zaktad rehabilitaciji i fizykoterapii — 07, w sktad ktérej wechodzg nw. Komorki organizacyjne:
5



— OSrodek rehabilitacji dziennej,
- Dziat fizjoterapii,
- Dzienny Dom Opieki Medycznej,

- Osrodek rehabilitacji kardiologiczne;j.

Il. Strukture organizacyjng WSW w Lesznie w zakresie dziatalnosci niemedycznej tworzg komaorki
organizacyjne oraz samodzielne stanowiska pracy, zapewniajgce obstuge administracyjng,
ekonomiczng oraz techniczng WSW w Lesznie:

a) Dziat zasobow ludzkich,

b) Dziat organizacyjny,

c) Biuro prawne,

d) Biuro spraw pacjenta,

e) Inspektor ds. obronnych,

f) Petnomocnik ds. zintegrowanego systemu zarzgdzania jakosciq,
g) Inspektor ds. ochrony radiologicznej,

h) Inspektor ds. ochrony danych,

i) Petnomocnik ds. ochrony informacji niejawnych,

j) Petnomocnik ds. przestrzegania praw pacjenta,

k) Inspektor BHP,

[) Kapelan szpitalny,

m) Dziat kontraktowania i rozliczania Swiadczeh medycznych,

n) Dziat konfrolingu i budzetowania oddziatow,

o) Koordynator ds. badan klinicznych,

p) Dziat rozwoju ustug medycznych i promocji,

q) Koordynator pracy poradni,

r) Zespot utrzymania czystosci,

s) Dziat informatyki i telekomunikacii,

t) Dziat remontowo-eksploatacyjny,

u) Dziat zamodwien publicznych,

v) Dziat zakupodw i aparatury medycznej,

w) Dziat realizacji projektéw i inwestycii,

x) Dziat zywieniaq,

y) Dziat logistyki wewnetrznej,

z) Dziat finansowo-ksiegowy,

aa) Dziat epidemiologiczny,

ab)Inspektor ds. ppoz.



1. Analiza sytuacji majgtkowe;j

Tabela 1. Skrocony bilans za lata 2021-2023 — aktywa

Sytuacja ekonomiczno-finansowa

Dynamika
31.12.2021 31.12.2022 31.12.2023 2023/2022 (%)
A. Aktywa trwate 74 974 425,54 88 411 341,10 112 248 638,88 126,96%
I. Warto$ci niematerialne i prawne 147 600,00 1 409 740,66 926 834,85 65,75%
Il. Rzeczowe aktywa frwate 74 826 825,54 87 001 600,44 111 321 804,03 127,95%
lll. Nalezno$ci dtugoterminowe 115093 762,72 130 740 673,62 128 547 262,50 0,00%
IV. Inwestycje dtugoterminowe 60 652 137,44 68 826 069,32 66 938 870,00 0,00%
V. Diugoterminowe rozliczenia 30326 068,72 34 413 034,66 33 469 435,00 0,00%
miedzyokresowe
B. Aktywa obrotowe 24 115 556,56 27 501 569,64 28 138 957,50 102,32%
|. Zapasy 6210512,16 6911 465,02 5330 477,50 77.13%
II. Naleznosci krotkoterminowe 15109 003,58 14 449 496,95 19 026 931,46 131,68%
lIl. Inwestycje krétkoterminowe 2080 691,38 546197917 3 047 085,07 55,79%
IV. Krofkoterminowe roziiczenio 715 349,44 678 628,50 73446347 |  108,23%
miedzyokresowe
C. Nalezne wptaty na kapitat (fundusz
- - - 0,00%
podstawowy)
D. Udzialy (akcje) wiasne - - - 0,00%
SUMA AKTYWOW 99 089 982,10 115912 910,74 140 387 596,38 121,11%

Tabela 2. Skrocony bilans za lata 2021-2023 — pasywa

Dynamika
31.12.2021 31.12.2022 31.12.2023 2023/2022 (%)

A. Kapitat (fundusz) wtasny - 36 325 070,21 | - 48 303 046,70 | - 54 224 289,54 112,26%

I. Kapitat (fundusz) podstawowy 12318 377,63 12318 377,63 12 318 377,63 100,00%

Il. Kapitat (fundusz) zapasowy - - - 0.00%

lll. Kapitat (fundusz) z aktualizacji ) ) ) 0,00%
wyceny

IV. Pozostate kapitaty (fundusze) . . ) 0.00%
rezerwowe




V. Zysk (strata) z lat ubiegtych - 44 537 684,27 48 643 447,84 60 621 424,33 124,62%
VI. Zysk (strata) netto - 4105763,57 11977 976,49 5921 936,94 49,44%
VII. Odpisy z zysku netto w ciggu
) P - - - 0,00%
roku obrotfowego (wielkoS¢ ujemna)
B. Zobowiqzania i rezerwy na 135 415 052,31 164 215 957,44 19461258002 | 118,51%
zobowiqzania
I. Rezerwy na zobowigzania 13 781 003,54 15591 473,55 22 467 352,99 144,10%
Il. Zobowigzania dtugoterminowe 14 842 857,44 13358 571,80 32 554 958,44 243,70%
lll. Zobowigzania krétkoterminowe 51359 119,21 62 691 464,60 50 339 196,85 80,30%
IV. Rozliczenia miedzyokresowe 55432 072,12 72 574 447,49 89 251 071,74 122,98%
SUMA PASYWOW 99 089 982,10 115912 910,74 140 387 596,38 121,11%

Bilans stanowi fotografie sktadnikdw majgtkowych jednostki i Zrédet ich finansowania

w okreslonym momencie i mowi wiele o kondycji finansowej jednostki. W Szpitalu majatek

frwaty w2023

dofinansowywanych z organu tworzqgcego i dotacji UE oraz innych:

roku zostat zasilony poprzez

rozliczenie naktaddw

inwestycyjnych

1. Modernizacja Oddziatu Pediatrycznego wraz z zakupem wyposazenia, sprzetu i

aparatury medycznej
Wykonanie: 4.407.172,89 zt

Zrédta finansowania:

- dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 4.339.234,20 zt

—  Srodki wtasne: 67.938,69 zt

2. Integracja Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego i POZ - Nocnej §wiqiecznej Opieki

Zdrowotnej
Wykonanie: 35.810,00 zt

Irédta finansowania:

- dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 35.288,21 zt

—  Srodki wtasne: 521,79 zt

3. Modernizacja wejscia do budynku

Wykonanie: 132.175,97 zt

Zrédta finansowania:

- dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 130.250,02 zt

—  Srodki wtasne: 1.925,95 zt

4. Adaptacja bloku operacyjnego




Wykonanie: 760.619,50 zt

Irodta finansowania:

dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 738.000,00 zt
srodki wtasne: 22.619,50 zt

Dzialania naprawcze zwiqzane z niwelowaniem negatywnych skutkéw pandemii
COVID-19 poprzez zakup sprzetu i aparatury medycznej, diagnostycznej,
laboratoryjnej, srodkéw ochrony indywidualnej i dezynfekcyjnych w Wojewoddzkim
Szpitalu Wielospecjalistycznym im. dr. Jana Jonstona w Lesznie

Wykonanie: 6.978.788,04 zt

Irodta finansowania:

dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 1.045.870,11 zt

dotacja ze srodkdéw UE: 5.931.257,57 zt

Srodki witasne: 1.660,36 zt

Zapewnienie bezpieczenstwa danych w Wojewédzkim Szpitalu Wielospecjalistycznym
im. dr. Jana Jonstona w Lesznie - etap Il

Wykonanie: 1.549.978,26 zt

Irodta finansowania:

dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 1.525.760,00 zt

srodki wtasne: 24.218,26 zt

Doposazenie Pracowni Endoskopii

Wykonanie: 811.830,00 zt

Zrodta finansowania:

dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 800.000,76 zt
srodki wtasne: 11.829,24 zt

Zakup sprzetu komputerowego wraz z oprogramowaniem do sterowania pracq
kotlowni gazowej oraz wymiana wymiennikow w uktadzie podgrzewu c.w.u. i montaz
urzqdzen do dezynfekcji c.w.u.

Wykonanie: 439.994,00 zt

Zrodta finansowania:

dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 433.119,00 zt

srodki wtasne: 6.875,00 zt

Wdrozenie Elekironicznego Obiegu Dokumentdw, elekironicznego podpisu Pacjenta
oraz automatyzacja magazynu w Wojewddzkim Szpitalu Wielospecjalistycznym im. dr.
Jana Jonstona w Lesznie
Wykonanie: 600.025,00 zt



Zrédta finansowania:
- dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 590.640,00 zt
- Srodki wtasne: 9.385,00 zt

10. Zakup robota chirurgicznego z wyposazeniem dla Wojewddzkiego Szpitala
Wielospecijalistycznego im. dr. Jana Jonstona w Lesznie
Wykonanie: 15.944.720,25 zt
Irodta finansowania:

- dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 2.391.708,04 zt

— dotacja ze srodkdéw UE: 13.552.964,01 z¢

- Srodki wtasne: 48,20 zt

11. Poprawa dostepnosci Oddzialu Ginekologiczno-Polozniczego w Wojewddzkim
Szpitalu Wielospecjalistycznym im. dr. Jana Jonstona w Lesznie
Wykonanie: 95.702,04 zt
Irodta finansowania:

— dotacja z budzetu Wojewddztwa Wielkopolskiego: 19.140,41 zt

— dotacja ze srodkéw PFRON: 76.561,63 zt

12. Zakup sprzetu z dziedziny intensywnej terapii stosowanego w opiece nad pacjentami
kardiologicznymi
Wykonanie: 1.228.309,32 zt
Irodta finansowania:

- dotacja ze srodkdw Ministerstwa Zdrowia: 1.224.811,32 zt

- Srodki wtasne: 3.498,00 zt

13. Zakup systemu holterowskiego pomiaru cisnienia z akcesoriami
Wykonanie: 64.788,24 zt
Irodta finansowania:

- dotacja ze srodkdw Ministerstwa Zdrowia: 59.376,24 zt

- Srodki wtasne: 5.412,00 zt

14. Podniesienie poziomu bezpieczenstwa teleinformatycznego
Wykonanie: 599.655,75 zt
Irodta finansowania:

— dotacja ze srodkdéw NFZ: 599.655,75 zt

Spadek stanu zapasdéw — o 1.580.987,52 zt to pozytywny efekt ograniczenia w sktadowaniu
materiatdw gtownie administracyjnych, ale réwniez innych materiatéw w tym lekdw na

poziomie zabezpieczajgcym optymalny gwarantujgcy ciggtosc funkcjonowania Szpitala.
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Zmiana stanu naleznosci - wzrost w wysokoS$ci 4.577.434,51 zt jest efektem wy-fakturowania do
NFZ wartosci wynikajgcej zardwno ze wzrostu wspdtczynnika rozliczen niektérych procedur
medycznych, jak réwniez mozliwosci rozliczenia konhcowego wykonan w swiadczeniach poza

ryczattowych.

Zmniejszenie stanu srodkow finansowych poz. B.IIl to uruchomienie mozliwych do wykorzystania
zasobow na sptate zobowigzan i pozostawienie na kontach bankowych jedynie srodkdw na

pokrycie koniecznych f1j. wynagrodzenia.

Kapitaty z wartoscig ujemng - 54.224.983,64 zt nie stawiajq Szpitala w komfortowej sytuacii,
a jedynie obrazujg konieczno$¢ wzmochnionego nadzoru nad kosztami i wyznaczania nowych

kierunkédw pozyskiwania przychoddw.

Aktualizacja rezerw zostata przeliczona na arkuszu kalkulacyjnym, w ktérym przyjeto zatozenia
aktuarialne zg. z MSR nr 19 tj.: (wiek emerytalny 60 i 65 lat; wzrost wynagrodzen 1,2 %;
oprocentowania obligacji skarbowych dtugoterminowych 7,85 %; prawdopodobienstwo
wyptaty 96 %). Wzrost wartosci wynika gtéwnie ze zmiany wartosci podstawy wynagrodzeh w
tym ustawowej najnizszej krajowej jak rowniez podwyzek dla pracownikow zatrudnionych w
podmiotach leczniczych (ustawa z dnia 8/06/2017 Dz.U.2017 poz. 1473 z pdzn. zmianami).
Pozostate rezerwy w kwocie 1.679.208,00 zt utworzono z uwagi na ztozenie do Sqdu przez
pielegniarki naleznosci z tytutu nierdbwnego traktowania (ustawa podwyzkowa dla tych z mgr.
i bez) oraz na inne sprawy przeciwko szpitalowi o odszkodowania za btedy w sztuce lekarskiej,
prawdopodobne odsetki dotychczas nie dochodzone przez kontrahentéw za lata ubiegte jak

rowniez inne prawdopodobne zobowigzania.

Bilansowa wartos¢ zobowigzan krotkoterminowych z wytgczeniem kredytu to 37.480.779,73 zt
i wynika gtéwnie z podpisanych i realizowanych umdow w frybie ustawy PZP i ustawy
o dziatalnodci leczniczej art. 26 i 27 (kontrakty); szczatkowo redlizowane sg zakupy

z wytgczeniem tych ustaw z zachowaniem trybu zapytania ofertowego.

Wartos¢ kredytéw podlegajgcych sptacie na koniec roku to 45.345.804,38 zt z czego:

- kredyt obrotowy nieodnawialny z30 pazdziernika 2018r. zaciggniety w kwocie
20.780.000,00 zt,

- kredyt obrotowy nieodnawialny z 20 listopada 2023 r. zaciggniety w kwocie 23.000.000,00zt.
Raty miesieczne ksztattujq sie na poziomie 123.690,47 zt. Dotychczas sptacono 2.394.405,79 zt,
z czego 1.360.595,17 zt stanowity raty kapitatowe, a 1.033.810,62 zt raty odsetkowe.

- kredyt w rachunku biezgcym z dnia 30 pazdziernika 2018 r., do kwoty 11.500.000,00 zt.

Z tytutu odsetek od ww. kredytu Szpital zaptacit w 2023 r. kwote 274.499,39 zt.



Wartosc¢ rozliczen miedzyokresowych dotyczy niezamortyzowanej czesci zakupdw sktadnikow

majgtku z dotacji oraz darowizn, ktére (zgodnie z art. 41 ustawy o rachunkowosci) rozliczane

sg rownolegle w koszty amortyzaciii pozostate przychody operacyjne.

2. Analiza sytuacji finansowej

Tabela 3. Rachunek zyskéw i strat za lata 2021-2023 (w uktadzie poréwnawczym)

Wyszczegblnienie

A. Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z

31.12.2021

31.12.2022

31.12.2023

Dynamika
2022/2021
(%)

nimi 198 917 226,28 | 204 071 012,23 | 249 802 405,03 | 122,41%
|. Przychody netto ze sprzedazy produktow 200 053 500,28 205 378 762,23 253 936 910,03 | 123,64%
.1 Dziatalinose medyczna finansowana 184 354 464,78 | 183789381,82 | 22875325277 | 124,46%
przez NFZ
112 Driatalnosc medyczna finansowana z 8453820,10| 1216208443| 1342159403 110,36%
innych zrodet
1.3. Dziatalnos¢ pozamedyczna 7 245 215,40 9427 295,98 1176206323 | 124,77%
II. Zmiana stanu produktéw (zwiekszenie —
warto$¢ dodatnia, zmniejszenie — wartosé -1 136 274,00 -1 307 750,00 -4 134 505,00 | 316,15%
vjemna)
M. Koszfy wyMogenio produktow na wtasne 0 0 0 0.00%
poftrzeby jednostki
V. erylchody netto ze sprzedazy towardw i 0 0 0 0.00%
mafteriatow
B. Koszty dziatalno$ci operacyjnej 211 584 915,51 224 479 287,07 | 264 258 691,86 | 117,72%
I. Amortyzacja 8978 110,59 10 861 070,02 12994 041,04 119,64%
Il. Zuzycie materiatéw i energii 46 026 763,33 45764 898,22 52 538 286,06 | 114,80%
IIl. Ustugi obce 47 581 728,00 51073 573,71 59 400 810,86 | 116,30%
IV. Podatkii optaty 320 822,19 332 244,00 366 532,20 110,32%
V. Wynagrodzenia 89 518 939,71 95731 066,87 114915 049,71 120,04%
_ VI. Ubezpieczenia spoteczne iinne 18209032,52| 1972038391 2310334504 117,15%
Swiadczenia
VII. Pozostate koszty rodzajowe 949 519,17 995 750,34 933 371,39 93,74%
. VIII. V}lorlfosc sprzedanych towarow 0 300 725556 | 2418,52%
i materiatow
C. Zysk (strata) ze sprzedazy -12 667 689,23 -20 408 274,84 -14 456 286,83 70,84%
D. Pozostate przychody operacyjne 10 241 362,97 11 857 145,92 15592 547,13 | 131,50%
E. Pozostate koszty operacyjne 861 097.95 1 048 002,34 3187 69583 | 304,17%
F. Zysk (strata) z dziatalnosci operacyjnej -3 287 424,21 -9 599 131,26 -2 051 435,53 21,37%
G. Przychody finansowe 27 314,70 13 072,43 26 204,27 | 200,45%
H. Koszty finansowe 845 654,06 2391917,66 389670568 162,91%
I. Zysk (strata) brutto -4 105 763,57 -11 977 976,49 -5921 936,94 | 49,44%
J. Podatek dochodowy 0 0 0 0,00%
K. P.ozosfofle obowigzkowe zmniejszenia zysku 0 0 0 0,00%
(zwiekszenia straty)
L. Zysk (strata) netto -4 105 763,57 -11 977 976,49 -5921936,94| 49,44%
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Rachunek zyskéw i strat informuje jaka jest efektywnos¢ poszczegdinych rodzajéw dziatalnosci,
zdolno$¢ do samofinansowania, prezentuje kategorie zwiekszajgce lub zmniejszajgce wynik
finansowy. Sprawozdanie to zestawienie strumieni przychoddéw uzyskanych w jednostce ze
sprzedazy wyrobdw i ustug bgdz towardw w ramach prowadzonej dziatalnosci handlowej oraz

przychoddéw uzyskanych z przeprowadzenia operacji finansowych i kosztéw tej dziatalnosci.

Wojewddzki Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. Jana Jonstona w Lesznie w sprawozdaniu
finansowym za 2023 rok wykazat strate w wysokosci 5.921.936,94 zt, co w gtdwnej mierze jest
wynikiem rosngcych kosztéw dziatalnosci operacyjnych w tempie wyzszym od wzrostu

przychoddéw ze sprzedazy.

W zakresie kosztow rodzajowych (operacyjnych) nastgpit wzrost o 39.779 tys. zt, w tym koszty
zuzycia materiatow o 6.773 tys. zt, przede wszystkim lekéw oraz sprzetu jednorazowego, co jest

rezultatem zwiekszonej dziatalnosci medycznej w zakresie:

e operacji robotowej w ramach chirurgii ogdlnej, oraz urologicznej,

e leczenia onkologicznego w tym rozszerzonej onkologinekologii,

e zwiekszenia liczby Swiadczeh chemioterapii,

e zwiekszenia realizacji zabiegdw okulistycznych,

e rozszerzenia dziatalnosci w zakresie kompleksowej opieki po zawale miesnia
sercowego (KOS-ZAWAL),

e zwiekszenia liczby udzielanych Swiadczen w zakresie ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej,

e readlizacja zwiekszonej liczby badah endoskopowych.

Zakres ten nie jest objety ryczattem szpitalnym i stanowi niezalezne zrédto przychoddw Szpitala
zNFZ, pozwalajgc na ,,ucieczke do przodu” o ponad 20 % w stosunku do roku 2022. Zwiekszone
koszty zuzy¢ materiatowych faktycznie pozwolity na realizacje wyzszych przychoddw z NFZ w
poszczegdlnych zakresach, ale niestety tylko czesciowo pokrywajgc ponoszone koszty

catkowite.

Niezalezny od Szpitala wzrost wynagrodzeh w catej gospodarce narodowej, a dodatkowo w
szpitalach regulowany Ustawq z dnia 28 maja 2021 r. o zmianie ustawy o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektorych pracownikdw  zatrudnionych w
podmiotach leczniczych oraz niektdrych innych ustaw (Dz. U. 2021, poz. 1104) oraz ustawa z
dnia 26 maja 2022 r. o zmianie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego niektdrych pracownikdw zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz
niektérych innych ustaw (Dz. U. 2022, poz. 1352) nie stanowi miarodajnej podstawy do
adekwatnej wyceny przychoddéw z NFZ a wptywa bezposrednio na konieczny do pokrycia

wzrost kosztéw ustug obcych gtdwnie z tytutu udzielania swiadczen zdrowotnych o 7.936 tys.



zt wynikajgcych z art. 26 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej Dz.U. 2011
Nr 112 poz. 654.

Wynik z dziatalnosci podstawowej Szpitala, po wytgczeniu kosztu amortyzacji i wykluczeniu
zmiany stanu produktéw, stanowi wynik dodatni w wysokosci 2.672 tys. zt i Swiadczy o
efektywnosci podjetych dziatan naprawczych w roku 2023 i poprawy zdolnosci

samofinansowania.

Pozostate przychody operacyjne to w gtdbwne] mierze rozliczenia miedzyokresowe,
ewidencjonowane zgodnie z art. 41 ustawy o rachunkowosci rownolegle w koszty amortyzacii.
W ciezar pozostatych kosztéw operacyjnych odniesione zostaty prawdopodobne
odszkodowania na podstawie repetytorium spraw skierowanych na droge postepowania
sgdowego (pielegniarki) oraz skalkulowanych rekompensat zwigzanych z dochodzeniem
wierzytelnosci przez kontrahentéw na podstawie ustawy o przeciwdziataniu nadmiernym

opdznieniom w transakcjach handlowych Dz. U. z 2023 r. poz. 1790.

Ostatnig pozycjg w rachunku wynikdw jest dziatalno$¢ finansowa zwigzana w przypadku
Szpitala z obstugq dlugéw, fj. odsetki od niezaptaconych w terminie zobowigzan naliczone
2.340 tys. zt, odsetki od pozyczek i kredytow 1.529 tys. zt. Przychody finansowe to jedynie

odsetki od srodkéw pienieznych o ograniczonej mozliwosci dysponowania.

Tabela 4. Informacja o naleznosciach i zobowigzaniach za lata 2021-2023

Dynamika
Wyszczegdlnienie 2021 2022 2023 2023/2022
(%)
Naleznosci ogétem 15 109 003,58 14 449 496,95 19 026 931,46 131,68%
w fym naleznosci 81076,17 193 203,25 26670314 | 238,30%
przeterminowane
Zobowiqgzania ogélem | 66201 976,65 | 76050 036,40 8289415529 | 114,88%
w fym zobowiqzania 8517 236,19 12 508 150,77 97363890 | 146,86%
wymagalne

Naleznosci dotyczg w gtdwnej mierze wystawionych faktur do NFZ-tu oraz pozostatych
jednostek na rzecz ktérych Szpital wykonat swiadczenia medyczne, naleznosci wymagalne w
kwocie 266 tys. zt. stanowiq warto$¢ rozliczen z ustug medycznych na rzecz okolicznych
zaktaddw leczniczych jok réwniez wynajmdw pomieszczen. Szpital egzekwuje swoje
naleznosci w okresach kwartalnych najpdzniej do ostatniego dnia po zakohczonym kwartale,
jezeli ich wartos¢ w przypadku jednego kontrahenta przekracza 50 zt uznajgc, ze koszty
dochodzenia naleznosci nie mogg przekroczy¢ wartosci samej naleznosci. W przypadku

bezskutecznej egzekucji nalezno$¢ wraz z dokumentami zrédtowymi przekazywana jest do



kancelarii prawnej, ktéra podejmuje dalsze dziatania, w tym dochodzenia na drodze

postepowania sgdowego.

Zobowigzania to nie tylko zaewidencjonowane w ksiegach faktury za dostarczone ustugi,
materiaty, towary i media, ale rowniez zobowigzania z tyt. wierzytelnosci publicznoprawnych:
do Urzedu Skarbowego 1.845 tys. zt, ZUS-u 7.201 tys. zt oraz wynagrodzen 7.745 tys. zt.
Bilansowa warto$¢ zobowigzan krotkoterminowych z wytgczeniem kredytu to 37.480 tys. zt.
Stan zobowigzan wymagalnych na koniec roku 2023 to 973.638,90 zt i w odniesieniu do roku
2022 spadt o 11.534 tys. zt.

Ponadto Szpital sptaca zobowigzanie z tytutu zaciggnietego kredytu dtugoterminowego
nieodnawialnego w banku PKO BP w kwocie 20.780 tys. zt oraz odnawialnego kredytu w
rachunku biezgcym PKO BP w kwocie 11.500 tys. zt. Warto$¢ kredytdw podlegajgcych sptacie

na koniec roku to 45.346 tys. zt.

Tabela 5. Informacja o wyptaconych odszkodowaniach i utworzonych rezerwach na odszkodowania za lata 2021-2023

Dynamika

Wyszczegdlnienie 2023/2022
I S v/ I

Odszkodowania

0,00 0,00 0,00
wyptacone

Kwota zawigzanych
rezerw na 0,00 0,00 0,00
odszkodowania

2.1. Analiza przychodow

Szpital dziatajgc na podstawie § 43 ogdinych warunkdw umoéw o udzielanie swiadczeh opieki
zdrowotnej, stanowigcych zatgcznik do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzeénia 2015
r. w sprawie ogoélnych warunkéw umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2023
r. poz. 1194, z pdin. zm.) realizuje Swiadczenia opieki zdrowotnej w ramach 23 umow.
Wiekszo$ciowa umowa w systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia Swiadczenh
opieki zdrowotnej tzw. - ryczatt PSZ zostata w roku 2023 zrealizowana na poziomie 101 % i na
podstawie przeliczenia wspdtczynnikdw rekomendowanych przez AOTMIT oraz rozliczenia
nadwykonan w poszczegdlnych zakresach wzrosta wzgledem ubiegtego roku o 23.247 tys. zt.
Pozostate umowy z NFZ-em realizowane sg w ramach wykorzystania biezgce] mocy
przerobowej Szpitala osiggajac przychody o 26 % wyzsze od zesztorocznych.

Przychody za Swiadczenia medyczne finansowane w ramach rozliczenia z NFZ sg
najistotniejszg pozycjg w strukturze dziatalnosci operacyjnej, jednak Szpital ponadto
wykonujgc ustugi szeroko rozumianej diagnostyki i pozostatych $wiadczeh medycznych na
rzecz osob fizycznych i zaktaddw leczniczych, w tym realizacje umowy partnerskiej z
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Wojewddzkim Centrum Ratownictwa Medycznego, uzyskat w roku 2023 przychody wielkosci
13.421 tys. zt tj. wzrost 0 2.039 tys. zt.

Poza przychodami z dziatalnosci medycznej Szpital realizuje umowy rezydenckie finansowane

przez Ministerstwo Zdrowia, z ktérych przychdd w 2023 r. wynidst 7.553 tys. zt.

Dodatkowo jednostka realizuje inng dziatalno$¢ niemedyczng, z ktdrej osigga corocznie

dodatkowe przychody:

Pozycja 2021 2022 2023

Bufet 1153 336,92 1544723,12 2025737,95
Parking 218 201,23 329 534,68 416 258,48
Fresenius 551 788,61 578 409,53 583 125,60

Wszystkie umowy najmu powierzchni sg corocznie waloryzowane o wskaznik cen towardw i

ustug konsumpcyjnych.



Tabela 6. Wykonanie kontraktow z NFZ w latach 2021-2023

2020 2021 2022 2023
Nazwa rodzaju/ zakresu $wiadczenia
Wykonanie % wykonania Wykonanie % wykonania Wykonanie % wykonania Wykonanie % wykonania
1. | Leczenie szpitalne 23773 394,00 23770 558,14 99.99% 31263 388,39 28 074 209,64 89,80% 36 279 604,21 35341 324,11 97.41% 51715 449,32 50 149 026,82 96,97%
2. | Ambulatoryjna opieka specjalistyczna (AOS) 2434 614,41 232585533 95,53% 5321 306,48 7t 5357 181,922t 100.67% 11 477 046,46 7t 10370 613,24 90,36% 15194811,69 7t 14996 254,30 98,69%
3. | Ryczatt PSZ 64709 508,55 57 687 244,52 89.15% 60 582 926,62 61927 348,68 102,22% 81818 129,52 86789 741,04 106,08% 109 019 952,00 110 036 633,73 100,93%
4. | Chemioterapia 2351 374,00 1887 502,59 80,27% 2171 032,00 2263 136,87 104,24% 2 845 956,63 2588 769,08 90,96% 3407 622,68 3375 822,49 99.07%
5. | Szpitalny oddziat ratunkowy 7 417 474,92 7 413 281,92 99.94% 7 395 126,00 7 396 739.00 100,02% 9200 955,13 9199719.99 99.99% 12571 619,48 12 565 562,61 99.95%
6. | Transport sanitarmy w POZ 632 068,00 632 068,00 100,00% 634 952,00 634 952,00 100,00% 713 806,73 713 806,73 100,00% 815377.87 815 377,87 100,00%
7. | Nocnai $wigteczna opieka zdrowotna 2248 800,00 2248 800,00 100,00% 2248 800,00 2248 800,00 100,00% 284081519 284081519 100,00% 3306 667,80 3306 897,80 100,01%
8. | Didlizoterapia otrzewnowa 1514 502,08 1514501,78 100,00% 1524 061,76 1304 319,25 85,58% 1379 470,31 1176 985,69 85,32% 1372035,62 1372 034,83 100,00%
9. | Programy profilaktyczne 127 517,00 88316,76 69,26% 134 982,98 125 854,05 93,24% 210 360,88 139 535,94 66,33% 524 475,16 252 044,06 48,06%
10. | $wiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dia dorostych 182 008,00 182 005,56 100,00% 161 616,00 159 289,68 98,56% 189 096,70 186 114,06 98,42% 272 869,54 272770,34 99,96%
11. | Programy lekowe 4578226,00 454043108 99.17% | 593¢317,002 | 5539870,75 2t 9332% | 410103757 2 5737 091,03 9403% | g 450 621,522 8 158 967,80 96.53%
12. | Rehabilitacja leczenie 960 007,79 959 607,95 99.96% 1090 070,10 7t 1127 767,20 7t 103,46% 1609 358,40 1609 354,09 100,00% 2154127,41 2040 262,37 94,71%
13. | Gastroskopia 363 374,96 363 374,96 100,00% 456 884,48 457 047,76 100,04% 589 849,07 571072,24 96,82% 998 963,13 998 961,03 100,00%
14. | Tomografia komputerowa 668 945,86 668 945,86 100,00% 769 274,04 769 274,04 100,00% 921 967.76 883 588,09 95,84% 1149 091,28 1149 089,12 100,00%
15. | Kolonoskopia 1054 747,00 1054 747,00 100,00% 1323 216,00 1323 123,00 99.99% 1811 090,99 1767 068,15 97.57% 2776816,92 2776815,48 100,00%
16. | Rezonans magnetyczny 752 507,00 752 507.00 100,00% 901 579.00 901 579.00 100,00% 1231610,76 1203 740,10 97.74% 1509 017,10 1509 015,77 100,00%
17. ZKZU}K'S"SOW“ opieka po zawale miefnia sercowego (KOS- 704 692,00 537034,16 7621% 2514511,00 2654468,71 105,57% 4159 612,62 4400 199,64 105,78% 9872 626,54 9872 624,78 100,00%
18, | Programy pilofazowe - standard szpiiainego zywienia kobief w 109 418,40 109 363,80 99.95% 204 750,00 77 914,20 38.05%
ciqzy i w okresie poporodowym - dieta mamy
19. | Program pilotazowy - profilaktyka 40 plus 10 000,00 5761,38 57,61% 15 000,00 4122,88 27,49% 39 138,33 39 138,09 100,00%
Kompleksowa opieka nad pacjentem z nowotworem jelita
20. grubego (KON-JG) 1075 918,00 384 377.22 35,73% 323095511 2813740,61 87,09% 4512 436,11 4511 507,62 99.98%
2. Wzrosty wynagrodzen /wspoétczynniki korygujgce 12 360 460,89 12 337 605,47 99.82% 19074 892,43 7t 19 057 806,96 7t 99.91% 13120 627.83 7t 13120 627.83 100,00% 1049 906,88 7t 1049 906,88 100,00%
22. | Swiadczenia zdrowotne - dobry positek w szpitalach 281 077.68 280 795.20 99.90%
Nadzér telemetryczny nad pacjentami z implantowanymi
2. urzqdzeniami wszczepialnymi 3852320 3852317 100,00%
Suma: 126 943 640,86 119 073 751,88 93,80% 144 795 604,28 141 790 821,31 97.92% 179 746 351,87 181 458 029,73 100,95% 231035 227,26 229 568 032,16 99.36%




a. Analiza kosztow

udziat w przychodach

ze sprzedazy

Koszty operacyjne Dyelel
y operacy] 2023/2022
2022 2023
I. Amortyzacja 8978 110,59 10 861 070,02 12994 041,04 119,64% 5% 5%
Il. Zuzycie materiatéw i energii 46 026 763,33 45764 898,22 52 538 286,06 114,80% 22% 21%
lll. Ustugi obce 47 581 728,00 51073 573,71 59 400 810,86 116,30% 25% 23%
IV. Podatkii optaty 320 822,19 332 244,00 366 532,20 110,32% 0% 0%
V. Wynagrodzenia 89 518 939,71 95731 066,87 114915049,71 120,04% 47% 45%
VI. Ubezpieczenia spoteczne | 1820903252 1972038391 | 2310334504| 117,15% 10% 9%
inne $wiadczenia
VIl. Pozostate koszty rodzajowe 949 519,17 995 750,34 940 626,95 94,46% 0% 0%
VIll. Wartosc sprzedanych - 300,00 | 000% 0% 0%
towardw i materiatow
Suma 21158491551 | 224 479 287,07 | 264 258 691,86 117.72% 109% 104%

Dynamika wzrostu kosztéw dziatalnosci operacyjnej w 2023 r wyniosta 17,72% w zestawieniu do
roku 2022, przy okreslonym przez GUS rocznym wskazniku inflacji w 2023 r. na poziomie 11,4 %,
oznacza, ze realny wzrost kosztow w Szpitalu w Lesznie przekroczyt wspodtczynnik niezaleznych
zawirowan w gospodarce narodowej, zaktadajgc celowe zwiekszenie kosztéw zuzycia
materiatdw na readlizacje dziatan zmierzajgcych do pozyskania wyzszych przychoddw w

poszczegodlnych zakresach na poziomie tworzenia planu naprawczego na lata 2023-2026.

Wzrost kosztow wynagrodzen dyktowany nie tylko wzrostem przeciethego wynagrodzenia w
gospodarce o 12 % ale dodatkowo regulowany - Ustawqg z dnia 28 maja 2021 r. o zmianie
ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych
pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz niektérych innych ustaw (Dz. U.
2021, poz. 1104) oraz ustawa z dnia 26 maja 2022 r. o zmianie ustawy o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych w
podmiotach leczniczych oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. 2022, poz. 1352) przetozyt sie na
nie tylko na pozycje w RZiS nr V, ale rbwniez wzrost w pozycji kosztéw ubezpieczen spotecznych
oraz co istotne ustug obcych. W slad za modyfikacjg uposazenia z tytutu umowy o prace
zrozumiate byty roszczenia ustugodawcow, readlizujgcych $wiadczenia medyczne na
podstawie art. 26 lub 27 Ustawy o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r. (t.j. Dz. U.
2022 r. poz. 633 z pdzn. zm.), o zmiane stawek na ich satysfakcjonujgce lub tozsame, a nawet
wyzsze niz w innych szpitalach na terenie catego wojewddztwa. Mimo ze ustawa z dnia 8
czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych
pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych miata zastosowanie jedynie do umow

o prace to w celu zachowania ciggtosci bezpiecznego i prawidtowego realizowania
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Swiadczen istotnym jest zagwarantowanie wynagrodzenia na poziomie, ktére zminimalizuje

obawy odejicia z dnia na dzieh do innej jednostki.

3. Wyniki finansowe poszczegolnych komorek medycznych SPZOZ w roku 2023

- Oddziat chorob wewnetrznych,

Oddziat Wewnetrzny p:Jz(:lf:ig:JZ,azh
ze sprzedazy
PRZYCHODY RAZEM 12 443 081,02 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 10774 414,80 86,59%
Przychody z innych tytutéw 1 668 666,22 13.41%
KOSZTY CALKOWITE 14 485 346,23 116,41%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 9 489 554,42 76,267
Amortyzacja 136 854,85 1,10%
Zuzycie materiatéw i energii 1382961,97 11.11%
Ustugi obce 2 608 068,39 20,96%
Podatki 7 899,19 0,06%
Wynagrodzenia 4 426 369,46 35,57%
Sktadki na rzecz ZUS 897 846,65 7.22%
Pozostate koszty rodzajowe 29 553,91 0,24%
KOSZTY POSREDNIE 4995791,81 40,15%
OPK Proceduralne 2 679 036,13 21,53%
Dziatalno$é¢ pomocnicza 1584776,15 12,74%
Zarzqdu 731 979,53 5,88%
WYNIK -2 042 265,21 -16.41%
™S
Liczba tézek 35
Wskaznik wykorzystania tézek 87.,30%
Wskaznik wykorzystania tozek w dniach 318,70
Liczba leczonych 1708
Liczba osobodni 11156
Sredni czas pobytu w dniach 6.5
Koszt na 1 tézko 413 867,04
Koszt na 1 leczonego 8 480,88
Koszt na 1 osobodzien 1 298,44

Strata oddziatu chordb wewnetrznych wynika z faktu, ze realizuje on wytgcznie $wiadczenia
zachowawcze finansowane z ryczattu, ktérych wycena jest w wiekszosci nizsza niz ponoszone
koszty. Poziom kosztow wynika przede wszystkim z przedtuzajgcych sie pobytéw, czego

powodem sq:



1) stan pacjentdow, w wiekszosci oséb starszych z chorobami wspotistniejgcymi, co podnosi
koszty diagnostyki i leczenia;
2) ograniczonymi mozliwosciami kierowania pacjentdw do osrodkdw opieki dtugoterminowe;j,

ktérych dostepnos$¢ w regionie jest nizsza niz zapotrzebowanie.

- Oddziat kardiologiczny,

Oddziat Lézka Lézka Udziat % w

Kardiologii hemodynamiki elekirofizjologii przychodach

ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 17 241 234,28 721436001 | 15904074,52| 40359 668,81 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 16 388 764,85 646453588 | 15647139,11 38 500 439,84 95,39%
Przychody z innych tytutow 852 469,43 749 824,13 256 935,41 1 859 228,97 4,83%
KOSZTY CAYKOWITE 7 357 152,81 15140777,16| 895378453 |  31451714,50 77,93%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 4810 816,69 6481543,12|  2914857,62 14 207 217,43 35,20%
Amortyzacja 176 840,65 106 462,55 42 848,32 326 151,52 0.81%
Zuzycie materiatéw i energii 1265 098,29 4487 299,68 912 682,05 6 665 080,02 16,51%
Ustugi obce 1817 694,51 457 551,93 640 803,88 2916 050,32 7.23%
Podatki 3676,53 1201,23 2 038,49 6916,25 0.,02%
Wynagrodzenia 1264 836,26 1179 077,75 1095015,66 3538 929,67 8.77%
Sktadki na rzecz ZUS 260 063,65 237 928,69 220 893,94 718 886,28 1,78%
Pozostate koszty rodzajowe 22 606,80 12 021,29 575,28 35 203,37 0.09%
KOSZTY POSREDNIE 2 546 336,12 8659 234,04 | 6038 926,91 17 244 497,07 42,73%
OPK proceduralne 1724 320,31 739581334 5215130,13 14 335 263,79 35,52%
Dziatalno$¢ pomocnicza 447 549,37 455 814,00 390 508,76 129387213 3.21%
Zarzqdu 374 466,43 807 606,70 433 288,02 1615361,14 4,00%
WYNIK 9 884 081,47 -7 926 417,15 6 950 289,99 8 907 954,31 22,07%

Liczba tdzek 38
Wskaznik wykorzystania tozek 63,30%
Wskaznik wykorzystania tozek w dniach 231,10
Liczba leczonych 2387
Liczba osobodni 8781
Sredni czas pobytu w dniach 3,7
Koszt na 1 tézko 827 676,70
Koszt na 1 leczonego 13 176,25
Koszt na 1 osobodzien 3 581,79

Oddziat kardiologiczny realizuje przychdd z tytutu réznych umow z NFZ: umowy ryczattowe,

OIW, KOS-zawat, sieci kardiologicznej, programéw lekowych, co w efekcie dochodowosci

wycenionych procedur medycznych przektada sie na zysk. W podziale bardziej szczegdtowym
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strata na tézkach hemodynamiki wynika z koniecznosci zapewnienia catodobowego dyzuru

medycznego.

- Oddziat nefrologiczny,

Oddziat Nefrologiczny p:Jz(:'f:ig:aZ’a:h

ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 6702 774,98 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 6082 363,89 90,74%
Przychody z innych tytutéw 620 411,09 9.26%
KOSZTY CALKOWITE 9 639 153,52 143,81%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 5576 814,10 83,20%
Amortyzacja 129 745,44 1,94%
Zuzycie materiatow i energii 1214 576,05 18,12%
Ustugi obce 1 552 071,26 23,16%
Podatki 7 353,18 0,11%
Wynagrodzenia 2 193 604,94 32,73%
Sktadki na rzecz ZUS 463 739,91 6,92%
Pozostate koszty rodzajowe 15723,32 0.23%
KOSZTY POSREDNIE 4062 339,42 60,61%
OPK Proceduralne 2735 646,03 40,81%
Dziatalno$¢ pomocnicza 838 255,36 12,51%
Zarzqdu 488 438,03 7.29%
WYNIK -2 936 378,54 -43,81%

2023

Liczba tdzek 19
Wskaznik wykorzystania tozek 76,60%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 279.60
Liczba leczonych 831
Liczba osobodni 5312
Sredni czas pobytu w dniach 6,4
Koszt na 1 tézko 507 323,87
Koszt na 1 leczonego 11 599,46
Koszt na 1 osobodzieh 1814,60

Oddziat nefrologiczny readlizuje $wiadczenia na rzecz pacjentdw przewlektych dtugo
hospitalizowanych i koniecznosci hemodializoterapii, na ktérg szpital nie ma odrebnej umowy
z NFZ na finansowanie $wiadczen ambulatoryjnych. W oddziale realizowane sg réwniez
programy lekowe, leczenie dzieci, procedura wytworzenia dostepu w leczeniu

nerkozastepczym oraz dializoterapia ofrzewnowa.
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- Oddziat neurologiczny,

Oddziat Neurologiczny p:i?'ﬁzi»?av;h

ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 18 464 516,02 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 17 376 810,68 94,11%
Przychody z innych tytutdw 1 087 705,34 5,89%
KOSZTY CALKOWITE 16 650 226,32 90,17%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 12330 157,75 66,78%
Amortyzacja 95075,24 0,51%
Zuzycie materiatéw i energii 4005 024,25 21,69%
Ustugi obce 2 069 639,92 11.21%
Podatki 7 425,91 0,04%
Wynagrodzenia 5123 154,97 27,75%
Sktadki na rzecz ZUS 998 260,75 541%
Pozostate koszty rodzajowe 3157671 0,17%
KOSZTY POSREDNIE 4 320 068,57 23,40%
OPK Proceduralne 2011818,90 10,90%
Dziatalnoé¢ pomochicza 1612046,53 8,73%
Zarzqdu 696 203,15 3,77%
ool 1814 289,70 9.83%

Liczba tdzek 36
Wskaznik wykorzystania tozek 80,20%
Wskaznik wykorzystania tozek w dniach 292,90
Liczba leczonych 1857
Liczba osobodni 10544
Sredni czas pobytu w dniach 57
Koszt na 1 tézko 462 506,29
Koszt na 1 leczonego 8 966,20
Koszt na 1 osobodzieh 157912

Oddziat realizuje $wiadczenia dla wcigz rosnqgcej liczby pacjentdw z zaburzeniami
funkcjonowania uktadu nerwowego, wysokie koszty diagnostyki na  podstawie
niejednoznacznych wystepujgcych symptomdw, konieczno$¢ catodobowej drogiej opieki
farmakologicznej w tym nad pacjentami bez petnej Swiadomosci generuje koszty ktére w
ramach przychoddw z umowy sieciowej nie sq w petni pokrywane, nie mniej jednak szpital w
2023 roku $wiadczyt i rozliczat umowy dodatkowe na dobrze wycenione $wiadczenia w trybie
nagtym miedzy innymi procedura A48 — udary, jak réwniez programy lekowe, ktdérych

przychodowos¢ pozwolita na wypracowanie zysku.
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- Oddziat onkologiczny,

Oddziat Onkologiczny p:lz?lztjﬁ:)?avéh

ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 12 539 947,53 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 12 143 537,72 96,84%
Przychody z innych tytutdw 396 409,81 3,16%
KOSZTY CALKOWITE 9 600 141,52 76,56%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 5 483 148,56 43,73%
Amortyzacja 76 039,98 0,61%
Zuzycie materiatéw i energii 1394 665,79 11.12%
Ustugi obce 1427 217,22 11,38%
Podatki 6 661,49 0,05%
Wynagrodzenia 2108 415,42 16,81%
Sktadki na rzecz ZUS 444 607,10 3,55%
Pozostate koszty rodzajowe 25 541,56 0,20%
KOSZTY POSREDNIE 4116 992,96 32,83%
OPK Proceduralne 521 663,01 4,16%
Dziatalno$¢ pomocnicza 3129016,32 24,95%
Zarzqdu 466 313,64 3,72%
ool 2939 806,01 23,44%

Liczba tdzek 22
Wskaznik wykorzystania tozek 50,30%
Wskaznik wykorzystania tozek w dniach 183,50
Liczba leczonych 2747
Liczba osobodni 4037
Sredni czas pobytu w dniach 1.5
Koszt na 1 tézko 436 370,07
Koszt na 1 leczonego 3 494,77
Koszt na 1 osobodzieh 2 378,04

Oddziat rozwingt leczenie onkologiczne poprzez chemioterapie z zakresem skojarzonym
realizowanqg w trzech trybach rozliczeniowych oraz programy lekowe, rozliczane w ramach

umowy sieciowej oraz umow odrebnych.

- Oddziat anestezjologii i intensywnej terapii,

Oddziat Intensywnej Terapii

Udziat % w
przychodach

PRZYCHODY RAZEM

11718 366,57

ze sprzedazy
100,00%

Przychody z tytutu kontraktu z NFZ

10 968 789,80

93,60%
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Przychody z innych tytutdw 749 576,77 6,40%
KOSZTY CALKOWITE 13 340 530,71 113,84%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 10 585 789,76 90,34%
Amortyzacja 167 033,17 1,43%
Zuzycie materiatdéw i energii 2916 648,75 24,89%
Ustugi obce 1 938 237,58 16,54%
Podatki 6 588,76 0,06%
Wynagrodzenia 4561 495,67 38,93%
Sktadki na rzecz ZUS 977 146,97 8,34%
Pozostate koszty rodzajowe 18 638,86 0,16%
KOSZTY POSREDNIE 2754 740,95 23,51%
OPK proceduralne 984 506,14 8,40%
Dziatalno$¢ pomocnicza 1094 488,91 9,34%
Zarzgdy 675 745,89 5,77%
WYNIK -1622164,14 -13,84%

2023

Liczba tdzek 10
Wskaznik wykorzystania tozek 78,50%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 286,40
Liczba leczonych 353
Liczba osobodni 2864
Sredni czas pobytu w dniach 8,1
Koszt na 1 tézko 1 334 053,07
Koszt na 1 leczonego 37 791,87
Koszt na 1 osobodzieh 4 658,01

Infensywna opieka medyczna to oddziat szczegdlnie wymagajgcy, mimo nowoczesnego
sprzetu monitorujgcego funkcje zyciowe konieczna jest bezwzgledna catodobowa gotowose
dyzurujgcego personelu do podjecia czynnosci ratowania zycia, co majg zapewni¢ wysokie
wymagania w ilo$ci personelu medycznego w tym ze specjalizacjg z anestezjologii, co ma

bezposrednie przetozenie na wysokos$¢ kosztow w tym gtdbwnie wynagrodzen.

- Oddziat pediatryczny,

Udziat % w
przychodach
ze sprzedazy

Oddziat Pediatryczny

PRZYCHODY RAZEM 585397017 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 5057 520,15 86,39%
Przychody z innych tytutéw 796 450,02 13,61%
KOSZTY CALKOWITE 7 881 758,54 134,64%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 6251512,34 106,79%
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Amortyzacja 520 736,23 8,90%
Zuzycie materiatdw i energii 393 028,65 6,71%
Ustugi obce 1 394 407,49 23,82%
Podatki 8044,76 0,14%
Wynagrodzenia 3300 299,73 56,38%
Sktadki na rzecz ZUS 611 111,15 10,44%
Pozostate koszty rodzajowe 23 884,33 0.41%
KOSZTY POSREDNIE 1 630 246,20 27,85%
OPK proceduralne 536 228,87 92.16%
Dziatalno$¢ pomocnicza 686 620,71 11,73%
Zarzgdy 407 396,62 6,96%
WYNIK -2 027 788,37 -34,64%

Liczba tdzek 30
Wskaznik wykorzystania tozek 33,80%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 123,50
Liczba leczonych 1167
Liczba osobodni 3705
Sredni czas pobytu w dniach 3.2
Koszt na 1 tézko 262 725,28
Koszt na 1 leczonego 6753,86
Koszt na 1 osobodzieh 2127,33

Oddziat pediatryczny cechuje sie sezonowoscig zachorowalnosci co przy koniecznej
gotowosci hospitalizacyjnej obcigza koszty w sposdb ciggty. Ponadto procedury okreSlone w
trybie szpitalnym nie réwnowazqg ponoszonych kosztdw, mimo ze stawki za leczenie dzieci

wymagajg rownie intensywnej opieki medycznej.

- Oddziat neonatologiczny,

Udziat % w
przychodach
ze sprzedazy

Oddziat Neonatologiczny

PRZYCHODY RAZEM 9 834 785,05 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 9 581 044,30 97.42%
Przychody z innych tytutdw 253 740,75 2,58%
KOSZTY CALtKOWITE 7881 051,81 80,13%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 6 581 302,22 66,92%
Amortyzacja 202 769,13 2,06%
Zuzycie materiatow i energii 380 273.74 3,87%
Ustugi obce 1518727,01 15,44%
Podatki 3967,78 0,04%
Wynagrodzenia 3713847,01 37,76%
Sktadki na rzecz ZUS 733 612,71 7.46%
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Pozostate koszty rodzajowe 28 104,84 0,29%
KOSZTY POSREDNIE 1299 749,59 13,22%
OPK proceduralne 211 579,77 2,15%
Dziatalno$¢ pomocnicza 684 017,23 6,96%
Zarzgdy 404 152,59 4NM%
WYNIK 1 953 733,24 19.87%

Liczba tdzek 36
Wskaznik wykorzystania tozek 41,30%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 150,60
Liczba leczonych 1276
Liczba osobodni 5422
Sredni czas pobytu w dniach 4,2
Koszt na 1 tézko 218 918,11
Koszt na 1 leczonego 6 176,37
Koszt na 1 osobodzieh 1 453,53

Oddziat realizuje specjalistyczne procedury medyczne, ktére nie podlegajqg limitowaniu.

- Oddziat chirurgii ogodlnej,

Oddziat Chirurgii Ogéinej p:’;ﬁg; Z’a‘:‘:’h

ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 20 882 306,48 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 19 049 632,95 91,22%
Przychody z innych tytutéw 1832 673,53 8,78%
KOSZTY CAtKOWITE 23 367 668,77 111,90%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 9 255 638,03 44,32%
Amortyzacja 138 504,59 0,66%
Zuzycie materiatéw i energii 1 435 812,96 6,88%
Ustugi obce 2162 856,08 10,36%
Podatki 14 706,25 0,07%
Wynagrodzenia 4 432 950,90 21,23%
Sktadki na rzecz ZUS 895041,73 4,29%
Pozostate koszty rodzajowe 175 765,52 0,84%
KOSZTY POSREDNIE 14 112 030,74 67,58%
OPK proceduralne 11162 015,67 53,45%
Dziatalno$¢ pomocnicza 1757 677,73 8,42%
Zarzqdu 119233733 571%
WYNIK -2 485 362,29 -11,90%
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2023

Liczba tdzek 38
Wskaznik wykorzystania tozek 78,90%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 287,80
Liczba leczonych 2803
Liczba osobodni 10937
Sredni czas pobytu w dniach 3,9
Koszt na 1 tézko 614 938,65
Koszt na 1 leczonego 8 336,66
Koszt na 1 osobodzieh 2 136,57

Wykonywane w ramach oddziatu chirurgicznego zabiegi zwigzane sqg bezposrednio z
leczeniem operacyjnym dotyczgcych réznych obszardw ciata i wigzgcym sie z ryzykiem
powiktan, co w konsekwencji generuje wysokie koszty posrednie bloku operacyjnego w tym
opieki anestezjologicznej. Podejmowane sq réznorodne dziatania majgce na celu zwiekszenie
przychodowosci prowadzonej dziatalnosci. Realizowane sg procedury w ramach KON-JG i
sieci onkologicznej (szpital zostat zakwalifikowany jako SOLO ll), a takze trwajg intensywne

dziatania na rzecz uzyskania kontraktu na chirurgie robotowq.

- Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej,

Oddziat Chirurgii Urazowo Ortopedycznej p?z(;i:ﬁ::?a:h
ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 14320 524,17 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 13216 973,73 92,29%
Przychody z innych tytutdw 1103 550,44 7.71%
KOSZTY CALKOWITE 11 992 941,89 83,75%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 6 256 925,57 43,69%
Amortyzacja 72 918,66 0,51%
Zuzycie materiatow i energii 2 649 953,74 18,50%
Ustugi obce 606 997,22 4,24%
Podatki 7 753,52 0,05%
Wynagrodzenia 2 421 901,29 16,91%
Sktadki na rzecz ZUS 472 792,08 3.30%
Pozostate koszty rodzajowe 24 609,06 0,17%
KOSZTY POSREDNIE 573601632 40,05%
OPK proceduralne 4196 878,68 29,31%
Dziatalnoéé pomocnicza 935 221,45 6,53%
Zarzqdu 603 916,18 4,22%
WYNIK 2327 582,28 16,25%
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2023

Liczba tdzek 20
Wskaznik wykorzystania tozek 86,60%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 316,20
Liczba leczonych 1183
Liczba osobodni 6323
Sredni czas pobytu w dniach 53
Koszt na 1 tézko 599 647,09
Koszt na 1 leczonego 10137.,74
Koszt na 1 osobodzieh 1896,72

Oddziat ortopedyczny w ramach realizowania zabiegdw kostno-stawowych po przebytych
urazach lub w chorobach zwyrodnieniowych np. dalloplastyka stawdw (wstawianie
endoprotez), artroskopia stawdw, rekonstrukcja wiezadet; realizuje ciggty doptyw pacjentow

wymagajgcych zoperowania w ramach dobrze wycenionych procedur.

- Oddziat okulistyczny,

Oddziat Okulistyczny p:’z‘;'lzciﬁ:, Z’qﬁh

ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 7738 702,64 100,00%
Przychody z tytutu kontfraktu z NFZ 7311 996,11 94,49%
Przychody z innych tytutdw 426 706,53 5,51%
KOSZTY CALKOWITE 5950 137,34 76,89%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 3580 360,63 46,27%
Amortyzacja 166 217,47 2,15%
Zuzycie materiatdw i energii 1096 485,12 1417%
Ustugi obce 412 646,57 5,33%
Podatki 2 366,10 0,03%
Wynagrodzenia 1565 032,83 20,22%
Sktadki na rzecz ZUS 325 037,46 4,20%
Pozostate koszty rodzajowe 12 575,08 0,16%
KOSZTY POSREDNIE 236977671 30,62%
OPK proceduralne 1298 221,83 16,78%
Dziatalno$¢ pomocnicza 772 187,82 9,98%
Zarzgdu 299 367,06 3.87%
WYNIK 1788 565,30 23,11%

2023

Liczba tozek 14
Wskaznik wykorzystania tézek 21,20%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 77,40
Liczba leczonych 1461
Liczba osobodni 1083
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Sredni czas pobytu w dniach 0,7

Koszt na 1 tézko 425 009,81
Koszt na 1 leczonego 4 072,65
Koszt na 1 osobodzieh 5 494,12

Rosngca liczba osdb z chorobami oczu utrudniajgcymi codzienne funkcjonowanie generuje
staty popyt na ustugi okulistyczne. Oddziat realizuje zabiegi w ramach krotkich pobytow
gtébwnie zaémy oraz w ramach programu lekowego przy niskim ryzyku ponoszenia

dodatkowych kosztéw poza materiatowych i wynagrodzen, co czyni je dochodowymi.

- Oddziat otorynolaryngologiczny,

Oddziat Otolaryngologiczny p?ziﬁﬁzz’a:h

ze sprzedazy
PRZYCHODY RAZEM 3353 837,42 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 2809 719,17 83,78%
Przychody z innych tytutow 544 118,25 16,22%
KOSZTY CALKOWITE 4095 028,30 122,10%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 1 913 360,97 57,05%
Amortyzacja 95 197,85 2,84%
Zuzycie materiatdw i energii 229 537,47 6,84%
Ustugi obce 224 754,27 6,70%
Podatki 1 674,52 0,05%
Wynagrodzenia 1135116,41 33,85%
Sktadki na rzecz ZUS 222 861,46 6,64%
Pozostate koszty rodzajowe 4218,99 0,13%
KOSZTY POSREDNIE 2181 667,33 65,05%
OPK proceduralne 1711 954,01 51,04%
Dziatalnoéé pomocnicza 261 755,82 7.80%
Zarzqdy 207 957,50 6,20%
WYNIK -741 190,88 -22,10%

Liczba tozek 12
Wskaznik wykorzystania tozek 23,90%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 87,20
Liczba leczonych 788
Liczba osobodni 1046
Sredni czas pobytu w dniach 1.3
Koszt na 1 tézko 341 252,36
Koszt na 1 leczonego 5196,74
Koszt na 1 osobodzien 3914,94
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O ile otolaryngologia w przypadku drobnych zabiegdéw typu wyciecie migdatkdw mogtoby
by¢ realizowane w trybie jednodniowym, to koniecznos¢ rozliczenia tej procedury wymaga
takiej ztozonosci Swiadczeh umozliwiajgcejich rozliczenie, ze nie sq one przychodowe z uwagi

na konieczno$¢ utrzymania petnej gotowosci dyzurowej na oddziale.

- Oddziat urologii i onkologii urologicznej,

Oddziat Urologii i onkologii urologicznej plrjzc:/zci:?:oﬁa:h

ze sprzedazy
PRZYCHODY RAZEM 12 170 889,74 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 10 667 479,33 87,65%
Przychody z innych tytutdw 1503 410,41 12,35%
KOSZTY CALtKOWITE 14731 842,93 121,04%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 5565 889,35 45,73%
Amortyzacja 280 063,58 2,30%
Zuzycie materiatow i energii 852 401,19 7,00%
Ustugi obce 1152 402,12 9.47%
Podatki 6916,37 0,06%
Wynagrodzenia 2726 958,62 22,41%
Sktadki na rzecz ZUS 527 594,21 4,33%
Pozostate koszty rodzajowe 19 553,26 0,16%
KOSZTY POSREDNIE 9 165 953,58 75,31%
OPK proceduralne 7 430 226,49 61,05%
Dziatalno$¢ pomocnicza 989 521,93 8,13%
Zarzgdu 746 205,16 6,13%
WYNIK -2 560 953,19 -21,04%

Liczba tézek 25
Wskaznik wykorzystania tézek 61.20%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 223,40
Liczba leczonych 1387
Liczba osobodni 5584
Sredni czas pobytu w dniach 4
Koszt na 1 tézko 589 273,72
Koszt na 1 leczonego 10 621,37
Koszt na 1 osobodzien 2 638,22

Oddziat realizuje procedury w zakresie leczenia uktadu moczowo-ptciowego, zwigzanego
bezposrednio z hospitalizacjg operacyjng i wigzgcymi sie z tym wysokimi kosztami bloku
operacyjnego, w tym obstugi anestezjologicznej. Pacjentami oddziatu urologicznego sg

pacjenci wymagajgcy leczenia dtugotrwatego z zastosowaniem specjalistycznego sprzetu.
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- Oddziat ginekologiczno-potozniczy,

Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy

Ginekologia

Potoznictwo

Udziat % w
przychodach
ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 867090868 | 586429999 | 14535208,67 8%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 7514 731,09 521883875 12733 569,84 100,00%
Przychody z innych tytutdw 1156 177,59 645 461,24 1801 638,83 15,39%
KOSZTY CALKOWITE 12314277,14| 11002273,43| 23316 550,57 LEEET
KOSZTY BEZPOSREDNIE 6328106,47 | 344288387 | 9770990,34 R
Amortyzacja 156 057,02 89219,15| 24527617 2,08%
Zuzycie materiatéw i energii 433492,54| 57852794 1012020,48 5.77%
Ustugi obce 66385832 |  485957,36| 114981568 8,837
Podatki 8518,05 9 610,08 18128,13 011%
Wynagrodzenia 426490678| 1910192,44| 6175099,22 56,75%
Sktadki na rzecz 7US 784403,85|  350454,02| 113485787 10,447
Pozostate koszty rodzajowe 16869,91 18 922,88 35 792,79 022%
KOSZTY POSREDNIE 5986 170,67 | 7559389,56| 13545 560,23 79,66%
OPK Proceduralne 4262507,49 | 633372669 | 1059623418 56,727
Dziatalnos¢ pomocnicza 1095 115,43 666380,45| 176149588 14,577
Zarzqdy 628547,76|  559282,41| 118783017 8,36%
WYNIK -364336846| -5137973,44| -8781341,90 S

Liczba tdzek 62
Wskaznik wykorzystania tozek 55,30%
Wskaznik wykorzystania tézek w dniach 201,90
Liczba leczonych 3497
Liczba osobodni 12518
Sredni czas pobytu w dniach 3,6
Koszt na 1 tézko 376 073,40
Koszt na 1 leczonego 6 667,59
Koszt na 1 osobodzieh 1862,64
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Oddziat ginekologiczn-potozniczy realizuje dwa zakresy — ginekologiczny i potozniczy. W czesci
ginekologicznej obejmuje zakresem leczenie patologii uktadu. Wysokie koszty leczenia choréb
ginekologicznych (w tym koszty bloku operacyjnego i opieki anestezjologicznej) skutkujg
stratami finansowymi w tej czedci oddziatu.

Wyodrebnionym w ramach opieki nad kobietqg jest zakres potozniczy, obejmujgcy przede
wszystkim  porody - zarbwno naturalne Koniecznos¢

jak i przez cesarskie ciecie.

catodobowego dostepu personelu lekarskiego i potozniczego oraz brak wzrostu liczby

poroddéw skutkujg statym ujemnym wynikiem oddziatu.

Podsumowanie:

Oddziat raYelglele)% Koszty Wynik

Oddziat Chirurgiczny Ogdélny z Pododdziatem Chirurgii

Onkologicznej 20 882 306,48 23367 668,77 | -2 485 362,29
Oddziat Neurochirurgiczny 11071 611,66 8 830 809,60 2 240 802,06
Oddziat Chirurgii Urazowo Ortopedycznej 14 320 524,17 11992 941,89 2 327 582,28
Oddziat Ginekologiczny-Potozniczy 14 535 208,67 23 316 550,57 -8 781 341,90
Oddziat Urologii i onkologii urologicznej 12170 889,74 14731 842,93 -2 560 953,19
Oddziat Okulistyczny 7 738 702,64 5950 137,34 1788 565,30
Oddziat Otoloaryngologiczny 3353 837.42 4095 028,30 -741 190,88
Oddziat Intensywnej Terapii 11718 366,57 13 340 530,71 -1 622 164,14
Oddziat Wewnetrzny 12 443 081,02 14 485 346,23 -2 042 265,21
Oddziat Pediatryczny 5853 970,17 7 881 758,54 -2 027 788,37
Oddziat Kardiologii 40 359 668,81 31451714,50 8 907 954,31
Oddziat Nefrologiczny 6702774,98 9 639 153,52 -2 936 378,54
Oddziat Neurologiczny 18 464 516,02 16 650 226,32 1814 289,70
Oddziat Neonatologiczny 9 834 785,05 7 881 051,81 1 953 733,24
Oddziat Onkologiczny 12 539 947,53 9 600 141,52 2 939 806,01

Powyzsze zestawienie informuje, o rentownosci poszczegdlnych oddziatow

z uwzglednieniem rozliczeh procedur w ramach umowy o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej w systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia Swiadczeh opieki
zdrowotnej zwanej - umowq Ryczattowq PSZ, jak rébwniez pozostatych realizowanych umow tj.
rehabilitacja lecznicza, programy lekowe, programy pilotazowe, $wiadczenia zabiegowe,
chemioterapia, onkologia, $wiadczenia ambulatoryjne, Swiadczenia nocnej i Swigtecznej
opieki. W ramach rozliczenia kohcowego za rok 2023 ptatnik NFZ udostepnit szablony w SZOI
umozliwigjgce wystawienie korekt w ramach umow limitowanych w wysokosci 2.029 tys. zt.
oraz procedur nielimitowanych do kwoty 5.024 tys. zt. z uwzglednieniem tych Swiadczen
w ktérych narastajgco NFZ natozyt wspdtczynniki korygujgce.

Brak jednoznacznych cech wspdlinych umozliwiajgcych interpretacje na tyle
miarodajng, zeby bezwzglednie oceni¢ optacalnos¢ funkcjonowania jednego oddziatu na tle
innych. nie mniej jednak podchodzgc czysto ekonomicznie uwage zwraca wypracowany zysk
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na oddziale kardiologicznym, ktéry realizujgcy umowe ryczattowqg na poziomie 93 %,
wypracowat procedury do rozliczenia z innych umdw NFZ tj: KOS-zawat, programy lekowe,
OIW, leczenie dzieci, $wiadczenia w sieci kardiologicznej co w efekcie dochodowosci
wycenionych dedykowanych w tych umowach procedur medycznych przetozyto sie na zysk.
Koszt przypadajgcy na jednego leczonego pacjenta w tym oddziale wynidst 13 tys. zt., w tym
osobodzien 3,5 tys. zt. co przy Srednim czasie pobytu 4 dni wydaje sie niewiarygodnym
naktadem, jednak ostatecznie przynoszgcym zysk z dziatalnosci az 8.908 tys. zt. zaden inny
oddziat mimo realizacji dodatkowych umdw nie osiggngt takiego wyniku. Przyktadem jest
oddziat neurologiczny w ktérym w ramach umowy dodatkowej realizowana byta procedura
A48 — udary, programy lekowe, leczenie dzieci, podobnie w przypadku oddziatu chirurgii
urazowo-ortopedycznej gdzie realizowana jest odrebna umowa na endoprotezoplastyke.
Mimo wszystko, podsumowujgc prezentowane zestawienie jednoznacznie mozna
postawi¢ teze, ze oddziaty w ktérych wykonywane sqg $wiadczenie na rzecz pacjentéow w
ramach procedur z odrebnych umoéw pozaryczattowych mozliwe jest wypracowanie
przychoddéw pokrywajgcych generowane koszty catkowite, w przypadku braku takiej
mozliwosci efekt taki jest absolutnie nie do uzyskania.
Przyktadowym oddziatem deficytowym jest oddziat wewnetrzny ze stratq z dziatalnosci— 2.042
tys. zt. ktéry realizuje umowe podstawowqg w 115 % i wartosci przeliczeniowej osobodnia na
najnizszym poziomie, innym jest oddziat Ginekologiczno-Potozniczy ktory przy rdwnie niskim
koszcie osobodnia realizuje kontrakt na poziomie 107 % przynoszqc strate - 8.781 tys. zt. co
jednoznacznie definivje, teze ze optacalno$¢ funkcjonowania szpitala jaoko przedsiebiorstwa
w mysl art. 2 ust. 1 pkt 8 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr

112, poz. 654z pdzn. zm.) w pewnych zakresach nie jest jednoimienna z korzysciq dla pacjenta.

Wprowadzane na biezgco programy naprawcze w sposdb systematyczny umozliwiajg
monitorowanie pewnych wspdtrzednych utatwiajgcych podejmowanie decyzji zarzgdczych,
jednak nieoczywisto$¢ realizacji pewnych zatozen wybiega poza ekonomie a koniecznos$é
dziatania skierowang gtdwnie na zabezpieczenie ciggtosci udzielania catodobowych

Swiadczenh zdrowotnych,

4. Analiza wskaznikowa za lata 2021-2023

Tabela 7. Analiza wskaznikowa za lata 2021-2023

2021 2022 2023
Wyszczegblnienie
Wartosé Liczba Wartosé Liczba Wartosé Liczba
wskazn pki wskazn. pkt. wskazn. pkt.
Wskaznik zyskownosci netto (%) -1,95 0 -5,51
Wskazniki
zyskownosci

Wskaznik zyskownosci

dziatalnosci operacyjnej (%) -1.56 0 ~442 0 0,76 0
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\(/;s)kozmk zyskownosci aktywow 4,26 0 114 0 4,62 0
(]
SUMA - 0 - 0 - 0
Wskaznik ptynnosci biezgcej 0.44 0 0.41 0 0,49 0
Wskazniki ptynnosci
Wskaznik ptynnosci szybkiej 0,32 0 0.3 0 0,40 0
SUMA - 0 - 0 - 0
\(/\\//vsljjc;]zinlkr:?focu naleznosci 97 3 2% 3 24,00 3
Wskazniki ac
efektywnosci - . . ,
Ws.koznlk rotacji zobowigzan (w 45 7 50 7 35.00 7
dniach)
SUMA - 10 - 10 - 10
Wskaznik zadtuzenia aktywow (%) 81 0 79 3 75.00 3
Wskazniki
zadtuzenia
Wskaznik wyptacalnosci 2,2 0 -1,9 0 -1,94 0
SUMA - 0 - 3 - 3
LACINA LICZBA PUNKTOW - 10 - 13 13

W przypadku analizy wskaznika zyskownosci Szpital w 2023 r. duzo lepszy poziom w
stosunku do ubiegtorocznego. Wskaznik ten oznacza wartosci zysku na kazdg ztotdwke
sprzedazy netto, a wskaznik -2,20 sygnalizuje brak optacalnosci sprzedazy. Wartos¢ ujemna nie
miesci sie w wytycznych do oceny (ponizej 0,0%) tym samym kwallifikujemy sie w ocenie 0 pkt.

Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej informuje o tym, jak ksztattuje sie
rentowno$¢ z catej dziatalnosci operacyjnej. Ujemna warto$¢ powoduje uzyskanie liczby
punktéw 0.

Wskaznik  zyskownosci aktywow informuje o zdolnoSci generowania  zysku
i efektywnosci gospodarowania majgtkiem, Szpital z uwagi na brak srodkdw na realizowanie
inwestycji z wtasnych srodkéw nie jest w stanie efektywnie zarzgdzac majgtkiem z uwagi na
sytuacje finansowq i wygenerowanq stratg w rachunku wynikodw. Rowniez w tym przypadku
warto$¢ naleznych punktéw to 0.

Drugg grupe wskaznikdw stanowig wskazniki ptynnosci finansowej. Sg one
wykorzystywane w andlizie zdolnosci podmiotu do terminowego regulowania zobowigzan.

Wskaznik biezgcej ptynnosci okredla zdolnos¢ podmiotu do sptaty zobowigzan
krétkoterminowych poprzez uptynnienie wszystkich srodkéw obrotowych, z uwagi na warto$¢
mniejszg od 0,49 szpital uzyskuje ocene 0 pki.

Wskaznik szybkiej ptynnosci okresla zdolno$¢ podmiotu do sptacania zobowigzanh

krétkoterminowych najbardziej ptynnymi aktywami, tj. krétkoterminowymi naleznosciami
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i aktywami finansowymi. Poziom wskaznika szybkiej ptynnosci podobnie jak w przypadku
wskaznika biezgcego jest niekorzystny dla Szpitala, bowiem nie przekroczyt 0,40 co oznacza
0 pkt. dla jednostki.

Czynnikiem poszerzajgcym analize ptynnosci jest ocena sprawnosci dziatania
podmiotu w zakresie rotacji naleznosci i zobowigzan. Optymalng jest sytuacja, gdy wskaznik
rotacji zobowigzan jest wyzszy lub rédwny wskaznikowi rotaciji naleznosci.

W przypadku WSW w Lesznie ma zamrozone $rodki pieniezne w naleznosciach na okres
24 dni, co uprawnia zgodnie z wytycznymi do otrzymania 3 pkt.

Wskaznik rotaciji zobowigzan okresla okres, jaki jest potrzebny podmiotowi do sptacenia
swoich zobowigzan krotkoterminowych, z przeliczenia wskaznika Szpital sptaca swoje
zobowigzania srednio po 35 dniach od ich powstania, w takim przypadku ilos¢ naleznych
punktéw jest bardzo zadawalajgca bowiem w poprzednich latach zobowigzania byty
regulowane w 80 dniowym cyklu wymagalnosci sie a w 2023 r. okres ten skrécony o 40 dni
ostatecznie utrzymujgc ocene 7.

Stabilno$¢ finansowa podmiotu zalezy w duzym stopniu od poziomu jego zadtuzenia
i wyptacalnosci, pierwszy wskaznik tzw. zadtuzenia aktywdw sygnalizuje o stopniu
zabezpieczenia sptaty catosci zadtuzenia szpitala jego zasobami majgtkowymi. Wysoka
warto§¢  tego wskaznika, co ma miejsce w przypadku Wojewddzkiego Szpitala
Wielospecijalistycznego w Lesznie, $wiadczy o uzaleznieniu finansowym podmiotu, gdyz jego
aktywa sqg finansowane w wiekszym stopniu ze zrédet obcych iistnieje ryzyko utraty zdolnosci
do sptaty dtugow. Mimo wysokiej wartosci wskaznika Szpital kwalifikuje sie na 3 pkt.

Wskaznik wyptacalnosci okredla czy istnieje mozliwos¢ utraty zdolnosci do regulowania
przez podmiot zobowigzan, Szpital w stosunku do lat ubiegtych nieco poprawit warto$¢
wskaznika, niemniej jednak za ujemng wartos¢ przystuguje 0 pkt. Ujemna wartos¢ wskaznika
wyptacalnosci wynika z ujemnej wartosci funduszu wtasnego i sygnalizuje, ze Szpital ma

trudnosci z wywigzywaniem sie z zobowigzan kredytowych.

V. Przyczyny wystgpienia straty netto za rok
obrotowy 2023

Wojewddzki Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. Jana Jonstona w Lesznie w sprawozdaniu
finansowym za 2023 rok wykazat strate w wysokosci 5.921.936,94 zt. co w gtdwnej mierze jest
wynikiem rosngcych kosztow dziatalnoSci operacyjnych w tempie wyzszym od wzrostu

przychoddéw ze sprzedazy.
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W zakresie kosztéw rodzajowych (operacyjnych) istotnie wzrastajg koszty zuzycia
materiatdw, w tym przede wszystkim lekéw oraz sprzetu jednorazowego, co jest rezultatem

zwiekszonej dziatalnosci medycznej w zakresie:

e operacji robotowej w ramach chirurgii ogdinej, ginekologiczno-potozniczej oraz
urologicznej;

e leczenia onkologicznego w tym rozszerzonej onkologinekologii,

e zwiekszenia liczby Swiadczeh chemioterapii

e zwiekszenia realizacji zabiegdw okulistycznych

e rozszerzenia dziatalnosci w zakresie kompleksowej opieki po zawale miesnia
sercowego (KOS-ZAWAL)

e zwiekszenia liczby udzielanych S$wiadczen w zakresie ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej

e readlizacja zwiekszonej liczby badah endoskopowych

w czyli zakresu, ktéry nie jest objety ryczattem szpitalnym i jako taki stanowi dodatkowe zrédto
przychodoéw szpitala z NFZ, pozwalajgc na ,,ucieczke do przodu” ftj. realizacje efektu skali.
Iwiekszone koszty zuzy¢ materiatowych faktycznie pozwalajg na realizacje wyzszych
przychoddw z NFZ, niestety tylko czesSciowo pokrywajgc wzrastajgce inne koszty. Gdyby nie
realizacja dodatkowych $wiadczen odrebnie finansowanych, bedgcych efektem wzmozonej

aktywnosci gospodarczej catego szpitala, wynik finansowy bytby zdecydowanie gorszy.

Kolejng - realnie gtdwng - przyczyng uiemnego wyniku finansowego jest wzrost kosztéw
wynagrodzen z pochodnymi zardwno pracownikdw jak i kontraktowcdw. Z catg pewnoscig
wynik finansowy bytby lepszy, gdyby w Slad za - niezaleznymi od szpitala — wzrostami
wynagrodzen w catej gospodarce narodowej nastepowataby adekwatna korekta wyceny i

przychoddw z NFZ.

Rosng réwniez istotnie koszty amortyzacji, jednakze z uwagi na zasady rachunkowe sg one
kompensowane adekwatnym wzrostem pozostatych przychodéw operacyjnych (Srodki
trwate finansowane z dotacji), stad ich realne znaczenie dla pogorszonych wynikdw nie jest

istotne.

Problemy z ptynnosciq generujg wzrost kosztéw finansowych, co réwniez ma odzwierciedlenie

w wyniku finansowym.
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V. Analiza konkurenciji

Zakres ferytorialny dziatania Szpitala obejmuje przede wszystkim obszar subregionu
leszczynskiego, sktadajgcego sie z siedmiu powiatdw wojewddztwa  wielkopolskiego.
We wszystkich powiatach funkcjonujg publiczne zaktady opieki zdrowotnej, przy czym Szpital

w Lesznie stanowi wspdlng placowke zardwno dla powiatu leszczynskiego jak i m. Leszna.

Ponadto ze S$wiadczenh medycznych w leszczynskiej placéwce korzystajg mieszkancy
sgsiednich  powiatdéw spoza wojewddztwa: wschowskiego (powiat posiada szpital
z podstawowym, bardzo wagskim zakresem dziatalnosci, od lipca 2019 r. bez oddziatu

ginekologiczno-potozniczego) oraz gérowskiego (powiat nie posiada szpitala od 2016r.).

W najblizszym otoczeniu WSW w Lesznie (w miescie Leszno) funkcjonujq frzy placowki
udzielajgce réwniez Swiadczen z zakresu lecznictwa szpitalnego w ramach umow zawartych
z NFZ: Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Leszczyhskie Centrum Medyczne "Ventriculus”
spotka z 0.0., Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Specjalistyczne Centrum Medyczne

Vigor Med, Onkologiczny Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Onko-Med.

Oprécz wymienionych jednostek, w Lesznie funkcjonuje ponad 60 innych jednostek —
zaktaddw dtugoterminowej opieki, rehabilitacji, poradni specjalistycznych, gabinetéw

podstawowej opieki zdrowotnej itp.

Ze wzgledu na ograniczony dostep do refundowanych przez NFZ $wiadczeh zdrowotnych oraz
coraz wyzszg swiadomos¢ spoteczenstwa o koniecznosci szybkiego reagowania na dziatania
prozdrowotne, Szpital coraz bardziej odczuwa negatywne skutki dziatania pobliskie]

konkurenciji.
Wsréd placodwek, posiadajgcych umowy z NFZ w zakresie podstawowego zabezpieczenia

szpitalnego, w poblizu funkcjonujg cztery placéowki | stopnia (w tzw. sieci szpitali) — Koscian,

Rawicz, Gostyn, Wschowa oraz jedna placéwka Il stopnia — Srem.

37



VI. Analiza SWOT

Analiza wewnetrznego i zewnetrznego Srodowiska Szpitala zostata wykonana na potrzeby
Programu w celu:
- zdiagnozowania stabych stron Szpitala i zidentyfikowania zagrozen, stwarzajgcych ryzyko

dla wykonywanej dziatalnosci,

- wypunktowania siinych stron Szpitala i analizy szans dla rozwoju jednostki.

MOCNE STRONY

1) wsparcie organu zatozycielskiego - dobra wspdtpraca miedzy Jednostkg a UMWW

2) wysokie kwalifikacje personelu (lekarze specjalisci, lekarzy rezydenci, pielegniarki ze tyt. mgr. i wyzszym lic.)

3) kompleksowos¢ $wiadczonych ustug medycznych poczgwszy od diagnostyki, podstawowej opieki
medycznej przez szeroko zakrojone swiadczenia specjalistyczne,

4) odnowiona infrastruktura w zakresie pracowni hemodynamiki i elektrofizjologii, rtg, oddziatéw neurologii,
nefrologii, laryngologii, onkologii, SOR

5) swiadczenie specjalistycznych ustug (oddziaty specjalnosci zabiegowych i zachowawczych, ktérych nie
posiadajg oscienne szpitale)

6) rozbudowana baza diagnostyczna i terapeutyczna (blok operacyjny, zaktad radiologii, pracownia USG,
pracownia endoskopowa, laboratorium, diagnostyka obrazowa, badania spirometryczne, badania EEG,
badania EMG, badania MRI, zaktad patomorfologii, zaktad rehabilitacji)

7) dominujgca pozycja w subregionie w nastepujgcych specjalnosciach: nefrologia, neurochirurgia,
neonatologia Il poziomu referencyjnosci, okulistyka oraz ginekologia i potoznictwo Il poziomu referencyjnosci

8) Akredytacja Ministra Zdrowia w zakresie dziatalnosci zaktadu leczniczego SZPITAL w Lesznie

9) Certyfikat ISO 9001: 2015, ISO/IEC 27001:

10) certyfikat dla Pracowni Hemodynamiki — akredytacja klasy B Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego

11) liczne certyfikaty Dziatu Diagnostyki Laboratoryjnej

12) Korzystna lokalizacja (potozenie Leszna przydrodze ekspresowej S5).

13) Realizacja standarddw akredytacyjnych potwierdzona certyfikatem.

14) Zaawansowany poziom informatyzaciji.

38



SLABE STRONY

1) nieszczelne, nieocieplone budynki z wyeksploatowanymi instalacjami, azbest jako sktadnik izolacyjny|
znajduje sie we wszystkich §cianach zewnetrznych budynkéw szpitala

2) opdznienia w refinansowaniu $wiadczen medycznych poza-ryczattowych, w tym gtdwnie programoéw
lekowych (dtugi czas oczekiwania na dokonanie przez NFZ przesunie¢ pomiedzy zakresami $wiadczen)
zadtuzenie jednostki

3) kurczgca sie liczba kadry lekarskiej, pielegniarskiej i pozostatej medycznej. Srednia wieku pielegniarek i
potoznych wynosi 46 lat. (W 2021 roku na emeryture, rente przeszto 11 pielegniarek w tym 2 potozne, w 2022
roku 15 pielegniarek, w 2023 roku 19 pielegniarek w tym 2 potozne

4) staba skuteczno$¢ i mozliwosci motywacyjnych systemu wynagrodzeh oraz duza presja kadry medycznej
na wzrost wynagrodzen. Pracownicy wykonujgcy prace wysoce specjalistyczng lub bardzo odpowiedzialng
sg zdemotywowani otrzymujgc wynagrodzenie na podobnym poziomie, co pozostate grupy

5) brak srodkéw na inwestycje wtasne

6) konflikty wewnetrzne (duza liczba pracownikdw znaczgco utrudnia wprowadzenie innowacyjnosci

7) Opdznienia w refinansowaniu $wiadczeh medycznych (dtugi czas oczekiwania na dokonanie przez NFZ
przesunie¢ miedzy zakresami S$wiadczeh w programach lekowych).

8) Starzejqgca sie infrastruktura, wymagajgca naktaddw na remonty

9) Wypalenie zawodowe, przecigzenie oraz brak wystarczajgcej satysfakcji finansow ej wielu
pracownikow.

10) problemy z pozyskaniem personelu medycznego

SLABE STRONY

1) nieszczelne, nieocieplone budynki z wyeksploatowanymi instalacjami, azbest jako sktadnik izolacyjny
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4) staba skuteczno$¢ i mozliwosci motywacyjnych systemu wynagrodzen oraz duza presja kadry medycznej
na wzrost wynagrodzen. Pracownicy wykonujgcy prace wysoce specjalistyczng lub bardzo odpowiedzialng
sg zdemotywowani ofrzymujgc wynagrodzenie na podobnym poziomie, co pozostate grupy
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9) Wypalenie zawodowe, przecigzenie oraz brak wystarczajgcej satysfakcji finansowej wielu
pracownikéw.

10) problemy z pozyskaniem personelu medycznego
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VII.

ZAGROZENIA

1) niskie naktady na ochrone zdrowia w zakresie leczenia szpitalnego — zta wycena procedur,

2) brak realnego wptywu na okredlenie faktycznego kosztu wykonywanych procedur z koszyka JGP przy)|
gwarancji zastosowania najnowoczesniejszego sprzetu medycznego z dotagji, jak rowniez fachowej opieki i
kontynuowania hospitalizacji przy niepozadanym zdarzeniu

3) ograniczona mozliwos¢ osiggania przychoddw za wykonywanie $wiadczeh medycznych z innych zrédet
niz NFZ

4) niestabilno$¢ rozwigzan systemowych oraz organizacyjno-prawnych w ochronie zdrowia — zmienigjgce sie
zasady finansowania i rozliczania $wiadczen;

5) problem z pozyskaniem mtodego personelu medycznego — ograniczenia systemu edukagji, trudny rynek
pracy, migracja mtodych do duzych miast i do konkurencji

6) Problem z pozyskaniem personelu medycznego - niedostateczna liczba pielegniarek (pielegniarki w
przew azajqgcejczesci sqg w wieku powyzej 50 lat i w ciggunajblizszych lat nabedqg prawa emerytalne).

7) znaczgcy wzrost cen towardw i ustug konsumpcyjnych — trudny do oszacowania wzrost poszczegdlnych
kosztéw z okresu na okres, oraz mozliwych ich ograniczeh przy ciggtej niestabilnosci pienigdza - wysoka
zmieniajgca sie inflacja; zmiany najnizszego wynagrodzenia w gospodarce,

8) ograniczona mozliwos¢ promocji ustug medycznych — nowoczesna prywatna konkurencja w Lesznie i
okolicach (w zakresie tych samych ustug medycznych)

9) gtéwne zrddto finansowania ze strony monopolisty NFZ — brak realnego wptywu na decyzje ptatnika.

Dziatania naprawcze

1. Dziatania w zakresie zwiekszania przychodow

1) Optymalizacja rozliczen procedur w zakresie leczenia zywieniowego

Termin realizacji: styczen 2023 - grudzien 2024

Opis dziatania: Dziatanie stanowi kontynuacje dziatania realizowanego w 2023 roku.
Zostang podjete dalsze czynnosci optymalizujgce rozliczenia realizowanych procedur z
zakresu leczenia zywieniowego. Czynnosci bedqg polegaty na petnej identyfikacii
podawanego zywienia do- i pozagjeliiowego na oddziatach, odpowiednim
ewidencjonowaniu w systemie rozliczeniowym z NFZ (w korelacji ze zuzyciem
wskazywanym przez apteke) oraz poprawnym rozliczaniu procedurami do sumowania.

Procedury objete tym dziataniem sg realizowane i fo nie bedzie podlegato zmianie.
Dziatanie odnosi sie do lepszego ich rozliczenia z NFZ, poprzez co bedzie mozna osiggngc
lepszg rentowno$¢ prowadzonej juz dziatalnosci. Szpital rozliczy prawidtowo i optymalnie
wszystkie zrealizowane Swiadczenia. W tym celu powotany zostat Koordynator do spraw

zywienia dojelitowego i pozajelitowego, ktéry nadzoruje ten proces.
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Korzysci (wptyw na wynik):

Efekt finansowy 2024 Uwagi

Wynik netto 134 552,56 7t Planowany dodatkowy zysk wynikajgcy z
lepszego rozliczenia procedur.

Zaktada sie dodatkowe rozliczenie ok. 110 osobodni zywienia do- lub pozajelitowego.
Strukture cenowq przyjeto bazujgc na dotychczasowej realizacji. W kosztach przyjeto

koszty materiatowego oraz wynagrodzenie koordynatora.

Naktady inwestycyjne:

Nie dotyczy

Miernik:
Nazwa irédto Odpowiedzialny Termin

Wynik wykonany (przychdd wykonany minus koszty wykonane)

Przychod Raport z Eskulapa Dziat Statystyki Koniec .no.sfepnego
wykonany miesigca
Koszty Konto ksegov.ve’ . . . . . | Koniec nastepnego
401020305000/ ilos¢ Dziat Ksiegowosci .
wykonane osobodni miesigca

2) Rozwdj operacji robotowych

Termin realizaciji: od listopada 2023

Opis dziatania:

Od 14.11.2023 r. wykonywane sqg zabiegi chirurgiczne leczenia raka jelita grubego, od
19.12.2023 r. zabiegi prostatektomii, a od 09.01.2024 r. leczenia raka btony macicy. Od
kohca wrzesdnia br. pracowal bedzie w sumie 5 zespotdw (17.09.2024 r. zostanie
certyfikowany kolejny operator w zakresie zabiegdw urologicznych): w zakresie chirurgii

kolorektalnej 2 zespoty, 2 zespoty urologiczne i 1 zespdt ginekologiczny.

Liczba wykonanych i planowanych zabiegdw przy uzyciu systemu robotowego:

Rok 2023 (reolacjona KoK 2024~ Rok2025— Rok 2026 -

15.09.2024 r.)
operacje kolorektalne 11 81 100 125 140
prostatektomie 5 73 100 125 140
histerektomie 0 35 50 50 70
SUMA 16 189 250 300 350
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Decyzjg NFZ zabiegi prostatektomii od dnia 26.07.2024 r. mogg byc¢ rozliczane jako
procedury z uzyciem systemu robotowego, a od 07.08.2024 r. zabiegi leczenia raka jelita

grubego dla pierwszego zespotu.

Korzysci (wptyw na wynik):

Efekt

finansowy

Wynik netto | 842 800,00 1243 000,00 Planowany dodatkowy zysk wynikajgcy z realizacji
zabiegdw robotowych i mozliwosci ich rozliczenia
w ramach dedykowanych grup JGP po uzyskaniu
progdéw wejsciowych wymaganych przez NFZ w |l
potowie 2024 r.)

Dla pierwszych zabiegdw w 2024 r. (do czasu uzyskania kontraktu na procedury F45R, L32R,
M22R) przyjeto koszty jok dla zabiegdw laparoskopowych w  przedmiotowych
rozpoznaniach wedtug stawek 2023 r. Koszty bezposrednie dla zabiegéw w 2024 r.,
podlegajgcych refundacji wedtug procedur leczenia przy zastosowaniu systemu
robotowego, przyjeto zwiekszone o 30%, a koszty posrednie o 10% w stosunku do kosztow
zabiegow laparoskopowych w 2023 r. (zaktada sie wzrost wynagrodzen operatorow,
anestezjologdw, instrumentariuszek). W 2025 r. zwiekszono planowane koszty o 40% w
stosunku do kosztoéw zatozonych w 2024 r. Umowa z dostawcqg systemu robotowego
okresla gwarancje na 54 miesigce, w ramach wyposazenia Szpital otrzyma 450 zestawodw
wielorazowych narzedzi, co sprawia, ze Szpital nie bedzie ponosit dodatkowych
naktaddw na narzedzia i utrzymanie systemu robotowego. Bezptatne pakiety robotowe
wystarczg na realizacje wszystkich zabiegdow w 2024. Wzrost kosztéw materiatdw zatozono
od roku 2025.

Naktady inwestycyjne:
Nie dotyczy

Miernik:

Nazwa irédto Odpowiedzialny Termin

Wynik wykonany (przychdd wykonany minus koszty wykonane)

Przychod Raport z Eskulapa Dziat Statystyki Koniec nosfgpqego
wykonany miesigca
Koszty Roporf kosz’[y " Diat Ksiegowoici Koniec nosfgpqego
wykonane szacunki kosztow miesigca

|+

42



3) Odiworzenie oddziatu neurologii z pododdziatem udarowym

Termin realizaciji: styczenh 2025-grudzieh 2025

Opis dziatania: Celem dziatania jest przywrdcenie dziatania oddziatu neurologicznego i
pododdziatu udarowego w zakresie odpowiadajgcym dotychczasowemu, w | pbdtroczu
2024 r. i w latach wczedniejszych. Oddziat zawiesit swojg dziatalno$¢ od poczagtku |l
potrocza 2024 roku z uwagi na braki kadrowe. Trwajg intensywne prace nad
odtworzeniem zespotu. W celu zintensyfikowania tych prac zostata podjeta decyzja o
zmianie osoby kierujgcej oddziatem. Planowane jest odtworzenie oddziatu kardiologii z
poczatkiem 2025 r. w odniesieniu do tozek ,,zwyktych”, a wraz z rozpoczeciem Il kwartatu

— pododdziatu udarowego w petnym wymiarze.

Korzysci (wptyw na wynik):

Efekt 2025 2026 Uwagi
finansowy
Wynik netto 1 350 000,00 450 000,00 Planowany dodatkowy zysk wynikajgcy z

odtworzenia oddziatu. Analiza wskazuije, ze
rentownos$¢ na podstawowej dziatalnosci
oddziatu neurologii bez pododdziatu udarowego
jest na poziom 0%. Zysk bedzie realizowany w
momencie uruchomienia w Il kwartale oddziatu
w petnym zakresie

Przychéd oddziatu neurologii z pododdziatem udarowym:

wykonania w 2023 x cena |l pétrocze 2024 symulaciji realizacji rocznej na podstawie
readlizacji w | poétroczu 2024 x cena i
potrocze 2024

NEUROLOGIA - HOSPITALIZACJA 7011 536,88 zt

NEUROLOGIA - HOSPITALIZACJA - A48 9 697 446,61 zt

Razem: . 16708 983,49 2t |

Naktady inwestycyjne:

Nie dotyczy
Miernik:
irédto Odpowiedzialny Termin
Wynik wykonany (przychdd wykonany minus koszty wykonane)
Przychdéd Przychody — konto ksiegowe Dziat nast K%rgeccz)
wykonany 701 oddziat neurologii Ksiegowosci rr?i:siqgo
Koszty Koszty — konto ksiegowe 504 Dziat nast K?]r;eg
wykonane oddziat neurologii Ksiegowosci rr?iZsiqgo

43



4) Reorganizacja ginekologii zabiegowej

Termin realizacji: styczehn 2025-grudzien 2026

Opis dziatania: Celem dziatania jest przesuniecie czesci krotkich zabiegow

ginekologicznych w tryb hospitalizacji jednodniowych, w celu umozliwienia krétszych
pobytdéw dla pacjentdw (co wpisuje sie w koncepcje odwracania piramidy $wiadczen i
reforme resortu zdrowia), a takze udroznienia zasobéw oddziatu ginekologicznego w celu
rozwoju procedur zabiegowych, w tym zabiegdw onkologicznych. Ponadto planowane
jest przeniesienie miejsca realizacji procedur zabiegowych z cenfralnego bloku
operacyjnego do gabinetu zabiegowego.

Takie dziatanie bedzie mozliwe po odpowiednim przygotowaniu: 1) oddziatu w celu
wyodrebnienia czesci dla oddziatu jednodniowego i 2) gabinetu zabiegowego w celu
dostosowania do realizacji prostych procedur zabiegowych. Zmiany te wymagajg

realizacji odpowiednich inwestyciji.

Korzysci (wptyw na wynik):

Efekt
finansowy

Wynik netto 12 000,00 396 000,00 Planowany dodatkowy zysk wynikajgcy z
reorganizaciji oddziatu i uruchomienia czesci
jednodniowej przy jednoczesnym przeorganizowaniu
czesci stacjonarnej w kierunku duzych zabiegdw
ginekologicznych

W 2025 roku zatozono przesuniecie 20 pacjentdw miesiecznie, poczgwszy od potowy roku,
w tryb ambulatoryjny. Oszczednos$¢ bezposrednia wynikac¢ bedzie z braku koniecznosci
ponoszenia zmiennych kosztow pobytu, oszacowanych na poziomie 50 zt/dobe (woda,
media, koszty pralni, koszty wyzywienia) i przyjecia 2-dniowych pobytéw tych pacjentow.
Aktualnie bowiem sa przyjmowane jednego dnia, a wypisane kolejnego. Pozostate
korzysci w 2025 r. majg charakter organizacyjny — udrozenienie zasobdw na bloku
operacyjnym, ktére pozwoli na rozwdj innych zakresdéw zabiegowych. W 2026 roku
zatozono ponadfo, ze w wyniku reorganizacji obszaru zabiegowego ginekologii mozliwa
bedzie realizacja 8 dodatkowych duzych zabiegdw miesiecznie, z ktérych marza wyniesie
srednio 4000 zt / pacjenta. Przyjeto, ze zysk bedzie wynikat z marzy na kosztach
materiatdbw medycznych, a zespdt kliniczny aktualnie zatrudniony w oddziale bedzie w
stanie realizowac swiadczenia w oddziale stacjonarnym (przy zmniejszonym rozmiarze, po
przekierowaniu czesci pacjentdw w tryb jednodniowy) i jednodniowym (bez koniecznosci

dyzurowania).
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Naktady inwestycyjne:
irédio \ 2024 2025 \ 2026 \
Srodki wtasne 150 000

Budzet Wojewddztwa
Wielkopolskiego

Srodki UE 0

0

Inne (jakie?) 0

0
0
0
0
Nazwa irédto Odpowiedzialny Termin

Miernik:
Wynik wykonany (przychdd wykonany minus koszty wykonane)

Przvehod Przychody — konto ksiegowe Koniec
w Konon 701 oddziat ginekologii + Dziat Ksiegowosci nastepnego
Y Y oddziat jednodniowy miesigca
Koszt Koszty — konto ksiegowe 504 Koniec
Y oddziat ginekologii + oddziat Dziat Ksiegowosci nastepnego

wykonane - ) A
jednodniowy miesigca

5) Reorganizacja oddziatu ginekologiczno-potozniczego

Termin realizacji: styczehn 2025-grudzien 2025

Opis dziatania: Celem dziatania jest reorganizacja oddziatu porodowego w celu jego
udroznienia dla pofrzeb zwiekszonej ilosci pacjentek, ktére sg spodziewane od 2026 roku
w wyniku stopniowej redukciji liczby okolicznych oddziatdéw porodowych — zgodnie z linig
reformy postulowanej przez resort zdrowia. Obecne zasoby oddziatu sg konsumowane
przez matki, ktére zostajg na terenie oddziatu wytgcznie z uwagi na to, ze noworodek z
uwagi na stan zdrowia musi pozostac dtuzej w oddziale neonatologicznym.

Planowane jest przeksztatcenie sal dawnego bloku porodowego (dwie sale porodowe i
pomieszczenie potoznej oraz tazienka) w pomieszczenia pobytowe, w ktérym matka
bedzie mogta bezptatnie przebywac, nie generujgc kosztow wyzywienia i nie obcigzajgc
personelu medycznego oddziatu. Jednoczesnie mozliwe bedzie osiggniecie przychodu z
tytutu produktu ,,Koszt pobytu przedstawiciela ustawowego albo opiekuna faktycznego
przy pacjencie matoletnim”, ktéry jest rozliczany na poziomie 28,15 zt/dobe. Jest to
rozwigzanie, ktére wychodzi naprzeciw potrzebom matek, chcgcych by¢ przy swoim

dziecku, ograniczajgc jednoczesdnie wydatki oddziatu.

Korzysci (wptyw na wynik):

Efekt

finansowy

Wynik netto 8 445,00 300 000,00 Planowany dodatkowy zysk wynikajgcy ze
zwiekszenia liczby pacjentek potozniczych dzieki
uwolnieniu zasobdéw oddziatu
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Przyjeto, ze rocznie bedzie to dotyczyé 100 noworodkdw i w przypadku kazdego z nich
pobyt opiekuna wyniesie $Srednio 3 dni. Przyjeto przychdd na poziomie 8445 zi.
Jednocze$nie bedzie to oznaczato uwolnienie zasobdéw oddziatu w ilosci ok. 300
dodatkowych osobodni, co docelowo pozwoli na zwiekszenie liczby przyjetych pacjentek
do porodu o 100.

Kazda nowa pacjentka generuje przychdd wynikajgcy z procedury potozniczej oraz
neonatologicznej. Szpital zaktada, ze zwiekszenie liczby przyje¢ bedzie mozliwe pod
warunkiem stopniowego zmniejszenia dostepnosci lokalnych oddziatéw potozniczych w
szpitalach powiatowych —i nastgpi od 2026 roku. W pierwszym roku przyjeto zwiekszenie o

100 pacjentek, zaktadajgc marze na kazdej procedurze na poziomie 3 000 zt.

Naktady inwestycyjne:

irédto 2024 2025 2026

Srodki wtasne 0 20 000 0

BgdZeT Wojgwédszo 0 0 0

Wielkopolskiego

Srodki UE 0 0 0

Inne (jakie?) 0 0 0
Miernik:

Wynik wykonany (przychéd wykonany minus koszty wykonane)

, Przychody — konto ksiegowe .
Przychod ; . ) . . . Koniec nastepnego
701 oddziat ginekologiczno- Dziat Ksiegowosci A
wykonany . miesigca
potozniczy
Koszty Koszty k.omo. ksegowe 504 . . L. Koniec nastepnego
oddziat ginekologiczno- Dziat Ksiegowosci A
wykonane . miesigca
potozniczy

6) Rozbiérka budynku magazynu i utworzenie nowych miejsc parkingowych

Termin realizacji: II-IV kwartat 2025

Opis dziatania:

W zwigzku z planowanym w naijblizszym czasie przez Urzgd Miasta Leszna wybudowaniem
tgcznika ulicy Sygietynskiego z rondem Roszarnia (Uchwata nr XXXVIII/504/2021 Rady
Miejskiej Leszna z dnia 13 maja 2021 r. w sprawie uchwalenia migjscowego planu
zagospodarowania przestrzennego w rejonie ul. Ewarysta Estkowskiego, Alei Konstytucii 3
Maja, Ludwika Zamenhofa oraz granic miasta Leszna zatwierdzita przebieg nowego
odcinka drogi lokalnej na terenie szpitala) powstanie problem, zwigzany z ograniczeniem

miejsc  parkingowych, wykorzystywanych obecnie przez pracownikdw szpitala
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(zmniejszenie o okoto 60 miejsc). Rozwigzaniem problemu jest utworzenie nowych miejsc
parkingowych w miejscu, w ktérym obecnie usytuowany jest budynek magazynu, oraz
przebudowa pozostatosci obecnego parkingu po wydzieleniu z niego czesci terenu
przeznaczonej pod budowany przez Urzgd Miasta Leszna tgcznik. W wyniku tych prac

powstanie parking dla okoto 250 pojazddw.

Korzysci (wptyw na wynik):
Efekt finansowy 2025 2026 Uwagi

Wynik netto 90 000,00 Planowany dodatkowy zysk wynikajgcy z optat
abonamentowych od pracownikdw

Spodziewane efekty: utworzenie utwardzonych miegjsc postojowych umozliwi

wprowadzenie optat abonamentowych od pracownikdw od 2026 r. Przy zatozeniu optaty

30 zt/miesigc roczne przychody wyniosq 90 tys. zt.

Naktady inwestycyjne:

irédto 2024 2025 2026

Srodki wtasne 20 000 18 000 0
Bgdzef Wopwodszo 0 1182 000 0
Wielkopolskiego
Srodki UE 0 0 0
Inne (jakie?) 0 0 0
Miernik:
Nazwa ‘ irédto ‘ Odpowiedzialny ‘ Termin

Wynik wykonany (przychéd wykonany minus koszty wykonane)

Przychdéd B . . . , . Koniec nastepnego
wykonany Przychody - parking Dziat Ksiegowosci miesigea
Koszty Koszty — parking Dziat Ksiegowosci Koniec nosTgpqego
wykonane miesigca

7) Rozwdj dziatalnosci ortopedycznej w zakresie endoprotezoplastyki kolan

Termin realizacji: styczen 2025-grudzien 2025

Opis  dziatania: Celem  dziatania jest  przywrdocenie  redlizacji  zabiegéw

endoprotezoplastyki kolan, ktére byty realizowane w Szpitalu w Lesznie, ale kilka lat temu
Z uwagi na brak osiggniecia minimalnej wymaganej przez NFZ liczby $wiadczen, Szpital
utracit kontakt naich realizacje. Ze strony NFZ zostata poczyniona deklaracja, ze jesli WSW
w Lesznie wykona 40 procedur, ktére stanowig wymagang przepisami bariere wejscia to
otrzyma kontrakt, poniewaz istnieje popyt na te zabiegi w regionie i nie jest on zaspokojony

przez aktualnie zawarte kontrakty.



W przypadku pierwszych 40 zabiegdw, ktére bedqg wykonane w 2025 roku, Szpital bedzie
musiat  samodzielnie sfinansowac¢ zakup endoprotez. Nie bedzie miat mozliwosci
rozliczenia procedur z Funduszem, bedqg one stanowi¢ strate. Ten ruch jest jednak

konieczny, zeby w kolejnym roku mie¢ mozliwos¢ realizowania $wiadczen

Korzysci (wptyw na wynik):

Efekt

finansowy

Wynik netto | - 223 040,00 @ 250 000,00 Planowany dodatkowy zysk wynikajgcy z uzyskania
kontraktu na endoprotezy kolan

Cena endoprotez w pierwszym roku, dla 40 zabiegdw, powinna wynies¢ ok 5 576 zt/szt.,
co tgcznie oznacza strate na poziomie 223 tys. zt. Pozostate zasoby bedqg zasobami juz
bedgcymi w posiadaniu oddziatu (dotyczy to zasobdw infrastrukturalnych i ludzkich). W
kolejnym roku zaktadane jest uzyskanie kontraktu na co najmniej 40 zabiegdw rocznie.
Przychdd zalezy od typu zabiegu, ktory rowniez przektada sie na koszt samej protezy iinne
wydatki. Wskazany w tabeli przychdéd wynika z szacunku w  zakresie struktury

realizowanych zabiegdw.

Naktady inwestycyjne:

Nie dotyczy

Miernik:

Nazwa irédto Odpowiedzialny Termin

Wynik wykonany (przychdd wykonany minus koszty wykonane)

Przychod Raport z Eskulapa Dziat Statystyki Koniec nosfgpqego
wykonany miesigca
Koszty Raport koszty i SZCICUI,’]I(I Dziat Ksiegowosci Koniec nosTgpqego
wykonane kosztow miesigca

2. Dziatania w zakresie optymalizacji kosztéw

8) Zmniejszenie odpisu Zaktadowego Funduszu $wiadczen Socjalnych

Termin realizaciji: 2024 - 2025

Opis dziatania: Obnizenie odpisu na Zaktadowy Fundusz Swiadczen Socjalnych o wartosé
1.600.000,00 zt. na przestrzeni dwdch lat.

Korzysci (wptyw na wynik):

Efekt 2024 2025 Uwagi

finansowy
Wyniknetto | 800000,00 = 80000000 |  Planowoana korzyé¢ z obnizenia odpisu na ZF$s
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Miernik:

irédto Odpowiedzialny Termin

; Koszty ;
Odpis Dziat Ksiegowosci Koniec .no.s’repnego
podstawowy 405-01-01-000 miesigca

9) Ograniczenie kosztéw ochrony

Termin realizacji: od listopada 2024

Opis dziatania:
Catkowite wytgczenie ok. 360 godzin miesiecznie pracownika ochrony na portierni.

Posterunek SOR zostanie potgczony z posterunkiem portierni w wyznaczonych godzinach.
Zwiekszenie liczby kamer i monitoring zdalny, w przypadku koniecznosci reakcji przyjazd
grupy interwencyjnej gwarantowany przez catqg dobe.

Obecne koszty zlecanej ustugi to 43 050 zt brutto miesiecznie.

Korzysci (wptyw na wynik):

Wynik netto 14 84 000,00 Planowana korzys¢ wynikajgca ze zmniejszonych
000,00 kosztéw, poczgwszy od listopada 2024.

Naktady inwestycyjne:

frédio | 2024 2025 | 2026 |
Srodki wtasne 10000 0 0
Bu.dZef Wojgwédszo 0 0 0
Wielkopolskiego
Srodki UE 0 0 0
Inne (jakie?) 0 0 0
Miernik:
irédto Odpowiedzialny Termin
Driat Koniec
Koszty wykonane Koszty — konto ochrony Ksiegowosci nos.fepnego
miesigca

10) Ograniczenie kosztéw energii elekirycznej poprzez wymiane oswietlenia

wewnetrznego
Termin realizaciji: IV kwartat 2024

Opis dziatania: W ramach zadania zostanie zakupionych i zamontowanych 908 opraw
oswietleniowych w ciggach komunikacyjnych, klatkach schodowych, dziale zywienia,

centralnej sterylizatorni i gabinetach zabiegowych w oddziatach.
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Wymiana zuzytych opraw konieczna jest dla spetnienia zalecen pokontrolnych
Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lesznie. Ponadto, readlizacja
przedsiewziecia przyczyni sie do poprawy efektywnosci energetycznej budynkdw, dzieki
czemu zmnigjszone zostang koszty zuzycia energii elekirycznej. Pozyskano dofinansowanie
na readlizacje przedsiewziecia pn.: ,Zwiekszenie oszczednosci energii i poprawa
efektywnosci energetycznej w Wojewddzkim Szpitalu Wielospecjalistycznym im. dr. Jana
Jonstona w Lesznie poprzez wymiane oswietlenia wewnetrznego” z Wojewddzkiego

Funduszu Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej w Poznaniu.

Korzysci (wptyw na wynik):

Wynik netto Planowana korzys¢ wynikajgca ze zmniejszonych
kosztéw, poczagwszy od 2025.

Spodziewane efekty:

taczna
Moc moc Zuzycie Zuzycie
istniejgcyc  istniejgcyc tgczna moc energii energii
Oprawy Liczba h opraw nowych opraw opraw
istniejgce opraw (W) opraw (W) istniejgcych nowych
Oprawy 2x36W 694 72 49968 35 24290 125919360 61210800
Oprawy 4x18W 22 72 1584 34 748 3991680 1884960
Oprawy 2X36W
(pom. zab.) 38 72 2736 36 1368 6894720 3447360
Oprawy 2x58W
(kuchnia) 154 116 17864 50 7700 45017280 19404000
Suma 908 72152 155 34106 181823040 85947120
kW zuzycia
rocznego 181823,04 85947,12
Koszt roczny 125 450 59 300
Oszczednose
roczna 66 150 zt

Naktady inwestycyjne:

irédto 2024 2025 2026

Srodki wtasne 4600 0 0
Bu.dZef Wopwodszo 40 400 0 0
Wielkopolskiego

Srodki UE 0 0 0
Inne (jakie2) Srodki WFOSIGW 250 000 0 0
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Miernik:

Odpowiedzialny Termin
Koszty — konto energia Dziat Koniec
Koszty wykonane . , . nastepnego
elekiryczna Ksiegowosci g
miesigca

11) Ograniczenie kosztéw zuzycia materiatéw medycznych

Termin realizacji: IV kwartat 2024

Opis dziatania:
Zadanie polega na ograniczeniu kosztéw materiatdbw medycznych wydawanych na
poszczegdlne oddziaty szpitalne poprzez wprowadzenie limitéw kwotowych. Oczekuje sie

stopniowego ograniczenia kosztéw o 10%.

Korzysci (wptyw na wynik) :

Wynik netto 164 800 Planowana korzys¢ wynikajgca ze zmniejszonych
kosztéw, poczawszy od 2025.

Naktady inwestycyjne:

Nie dotyczy
Miernik:
irédto Odpowiedzialny Termin
Koszty — konto 401 drobny Dziat Koniec
Koszty wykonane . , . nastepnego
sprzet medyczny Ksiegowosci LT
miesigca

12) Adaptacja budynku nr 3 na potrzeby magazynu i archiwum

Termin realizaciji: I-ll kwartat 2025

Opis dziatania: Obecny budynek magazynu zostat wybudowany w roku 1982 jako jeden
z pierwszych budynkdw inwestycji budowy szpitala w Lesznie i miat by¢ obiektem
fymczasowym na czas budowy szpitala, przeznaczonym do magazynowania dostaw
inwestorskich, wykorzystywanych w trakcie budowy budynkdéw zespotu gtéwnego wraz z
zapleczem technicznym. Obiekt nie posiada odpowiedniegj izolacji termicznej, a stolarka
okienna oraz pokrycie dachu wymagajq pilnej wymiany. Dalsza eksploatacja budynku
magazynu wigzataby sie z potrzebq remontu i termomodernizacii. Rozbidrka obiektu oraz
przeniesienie magazynu do utworzonego nowego magazynu w budynku bytej pralni

(oudynek nr 3, pomieszczenia obecnie nie wykorzystywane), sg uzasadnione
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ekonomicznie i logistycznie (usytuowanie magazynu w obrebie zespotu gtdéwnego szpitala
w bezposrednim sqgsiedztwie oddziatéw szpitala umozliwia dostawe magazynowanych
produktéw bez wychodzenia z obiektu). W wyniku ww. dziatanh nastgpi zmniejszenie
kosztéw funkcjonowania szpitala (zmniejszenie kosztéw ogrzewania i remontdw,
zmniejszenie kosztéw transportu wewnetrznego, wptynie to takze na ergonomie pracy
oraz bezpieczenstwo pacjentdw (odpowiednie warunki przechowywania produktow
medycznych, wieksza i szybsza dostepnose). Skroci sie droga dostawy towardw, mozliwe
bedzie ograniczenie godzin pracy pracownikdw Dziatu Logistyki (ok. 50 h miesiecznie).
Budynek nr 3 wymaga jednak adaptacii pomieszczen i dostosowanie ich do przepisdw
ppoz. Adaptacja pomieszczeh polegataby na rozbidrce czesci Scian dziatowych,
budowie nowych, wykonaniu odgrodzeh stref pozarowych, wykonaniu instalacii
sanitarnych, wentylacyjnych, elektrycznych w tym informatycznych i ppoz. Jednoczesnie
w budynku nr 3 adaptacji na archiwum wymagajg piwnice, juz cze$ciowo
wykorzystywane do przechowywania dokumentacji medycznej i zaktadowej (kluczowe
dziatanie z uwagi na ubieganie sie szpitala o reakredytacje). W ramach zadania
przewiduje sie wykonanie niezbednej dokumentacii, roboty budowlano - montazowe oraz

wyposazenie magazynu i archiwum.

Korzysci (wptyw na wynik):

Efekt
finansowy

Wynik netto 170 000 Planowana korzy$¢ wynikajgca ze zmniejszonych
kosztéw, poczgwszy od 2025.

Spodziewane efekty: oszczednos$¢ na kosztach eksploatacyjnych dotychczasowego

budynku magazynu — 150 000 zt rocznie, zmniejszenie godzin pracy pracownikdw Dziatu

Logistyki - 20 000 zt rocznie.

Koszty - naktady inwestycyjne:

#rédio | 2025
Srodki wtasne 29 000
Budzet Wojewddztwa Wielkopolskiego 1961 000
SUMA 1 990 000

3. Dziatlania w sferze organizaciji i zarzgdzania

13) Rozwoj pozabiegowych terapii onkologicznych

Termin realizacji: styczen 2025-grudzien 2025

Opis dziatania: Celem dziatania jest reorganizacja oddziatu onkologicznego w celu

dostosowania go do zmieniajgcych sie potrzeb populaciji. Oddziat tworzony byt przy
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znacznie mniejszej chorobowosci choréb onkologicznych, a ostatnie lata skutkowaty
zwiekszeniem liczby realizowanych $wiadczen z obszaru chemioterapii. Oddziat juz
obecnie generuje dobre wyniki finansowe, natomiast kolejne kroki muszg dotyczy< zmiany
sposobu organizacji przestrzeni oddziatu w celu zapewnienia lepszego dostosowania go
do formy podawanego leczenia — zwiekszajqgcej sie liczby terapii podawanych w trybie
ambulatoryjnym i jednodniowym. Oddziat ma strukture dostosowang do poftrzeb leczenia
szpitalnego i wymaga prac adaptacyjnych. Nie bedzie to miato kréotkoterminowo
dalszego przetozenia na liczbe pacjentéw — ta bowiem zostata juz zwiekszona. Ma jednak
zwiekszy¢ komfort leczonych chorych i poprawic ich doSwiadczenie z procesu leczenia —
aby nie doprowadzi¢ do powstania konkurenciji i pogorszenia tego wyniku w przysztosci.

Rownolegle zostang podjete dziatania w celu nawigzania wspdtpracy z organizacjami
pacjenckimi. Szpital zintensyfikuje prace organizacyjne skierowane na poprawe sytuacii
pacjentéw z chorobami onkologicznymi, w tym powotania w ramach szpitala grup

wsparcia i wypracowania atmosfery wzajemnego wsparcia wsréd pacjentéw oddziatu.

Korzysci (wptyw na wynik):

Nie dotyczy

Naktady inwestycyjne:

irédto 2024 2025 2026

Srodki wtasne 0 0 0
Budzet Wojewddztwa Wielkopolskiego 0 0 0
Srodki UE 0 0 0
) Zakres inwestycji bedzie
Inne (jakie?) Srodki KPO 0 wynikac¢ z wytycznych 0
konkursowych
Miernik:
Nazwa ‘ irédto ‘ Odpowiedzialny ‘ Termin
Wynik wykonany (przychdd wykonany minus koszty wykonane)
Przychod Przychody - konto kgegowe 504.1. Dziat Ksiegowosci Koniec nosfgpqego
wykonany oddziat onkologii miesigca
Koszty Koszty — konto kgegowe 504} Dziat Ksiegowosci Koniec nosfgpqego
wykonane oddziat onkologii miesigca

14) Optymalizacja proceséw poprzez wdrozenie sztucznej inteligenciji

Termin realizacji: styczeh 2025-grudzien 2025

Opis dziatania: Poczgwszy od pazdziernika br. Szpital rozpoczyna bezptatne testowanie

systemu BrainScan CT., wyrébu medycznego wspomagajgcego interpretacje badan
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obrazowych tomografii komputerowej gtowy z uzyciem metod uczenia maszynowego. System
umozliwia automatyczng klasyfikacje badania poprzez ustalenie mozliwej obecnosci szeregu
zmian patologicznych. Dla czesdci patologii system przedstawia rowniez prawdopodobng
lokalizacje zmian. Brainscan CT posiada okreSlong doktadno$¢ rozpoznawania
poszczegdlnych zmian patologicznych ustalong w trakcie walidacji na niezaleznych zbiorach
badan testowych. Wyniki analizy prezentowane przez system nie stanowig diagnozy ani opinii
rozstrzygajgcej w odniesieniu do potencjalnej obecnosci patologii, stanowiq jedynie wsparcie
i podpowiedz dla specjalistow dokonujgcych oceny badania. System nie zastepuje oceny
badan przez specjaliste, a wyniki pracy nie mogg by¢ fraktowane jako alternatywa dia oceny
badania wykonanego przez specjaliste. Do lekarzy specjalistow (m.in. radiologdw,
neurologéw) trafia badanie obrazowe (1K) gtowy z dodatkowq informacjq przygotowang
przez system BrainScan. Informacja ta odpowiada na problem efektywnosci pracy, liczby
popetnianych bteddw w opisach, przeoczeniu zmian patologicznych oraz priorytetyzaciji

pacjentow.

Korzysci (wptyw na wynik):
Nie dotyczy

Naktady inwestycyine:
Nie dotyczy

Miernik:
Nie dotyczy

15) Zaciesnienie wspotpracy z lokalnymi samorzgdami

Termin realizacji: styczehn 2025-grudzien 2025

Opis dziatania: Celem dziatania jest zintensyfikowanie wspodtpracy z lokalnymi wtadzami.
Wybory skutkowaty zmiang wtadz w wielu lokalnych samorzgdach — w tym w Lesznie.
Nowe wtadze samorzgdowe bedqg zaangazowane w realizacje dziatan politycznych, na
przyktad w obszarze polityki spotecznej, w swoich samorzgdach. Dodatkowo samorzgdy,
na terenie ktérych znajdujq sie szpitale powiatowe, bedg miaty mozliwos¢ wtgczenia sie
w reforme planowang przez resort zdrowia, zwigzang z dodatkowym finansowaniem
procesu przeksztatcenia bazy szpitalnej w baze opieki dtugoterminowej. Zmiany te sq
istotne dla szpitala z dwdch powoddw: 1) w przypadku zamkniecia oddziatu w okolicy
WSW w Lesznie powinien aktywnie uczestniczy¢ w zabezpieczeniu potrzeb populacji w
sytuacii, kiedy ma wolne moce by dane $wiadczenie zdrowotne realizowac — dotyczy to
na przyktad opieki porodowej; 2) zwiekszenie bazy tdézkowej dla opieki dtugoterminowej
moze byc¢ rozwigzaniem problemu z jakim boryka sie WSW w Lesznie zwigzanego z
zaleganiem pacjentéw na oddziatach zachowawczych z uwagi na brak mozliwosci

przesuniecia ich do innej placéwki medycznej lub objecia opiekq spoteczng. Planowane
54



dziatania obejmujg przede wszystkim wypracowanie wspdlnej strategii zabezpieczenia
potrzeb populacji danego samorzgdu. Docelowo dziatanie to moze miec skutek
finansowy — zaréwno po stronie przychodowej jak i kosztowej, jednak jego wptyw bedzie

raczej dalekofalowy.

Korzysci (wptyw na wynik):
Nie dotyczy

Naktady inwestycyjne:
Nie dotyczy

Miernik:
Nie dotyczy

16) Zaciesnienie wspdétpracy z uczelniami wyzszymi

Termin realizacji: styczenh 2025-grudzien 2025

Opis _dziatania: Celem dziatania jest intensyfikacja wspotpracy z uczelniami wyzszymi
znajdujgcymisie na terenie Leszna oraz innych miast —w tym przede wszystkim z uczelniami
ksztatcgcymi  personel medyczny (lekarzy, pielegniarki i potozne, ale réwniez
przedstawicieli innych zawoddéw medycznych). Wspdtpraca moze obejmowac: wyktady
goscinne, praktyki zawodowe w szpitalu, wizyty studyjne, wspdlne szkolenia i konferencije
oraz inng dziatalno$¢ informacyjng, panele edukacyjne. Celem jest zwiekszenie
Swiadomosci studentdw w  odniesieniu do zakresu dziatalnoSci WSW w  Lesznie i

zaprezentowania Szpitala jako wartosciowego pracodawcy.

Korzysci (wptyw na wynik):
Nie dotyczy

Naktady inwestycyjne:
Nie dotyczy

Miernik:
Nie dotyczy

17) Zwiekszenie sSwiadomosci w zakresie dostepnosci w szpitalu ustug dla nieletnich
pacjentow

Termin realizacji: styczenh 2025-grudzien 2025

Opis dziatania:
Podniesienie swiadomosci w regionie, ze szpital moze przyjmowac pacjentéw do 18 r.z. w

réznych oddziatach. Swiadczenia na rzecz dzieci sq nielimitowane, a jednoczesénie liczba
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tych pacjentéw nie jest wysoka. Po wstepnej analizie mozna wyciggnac wniosek, ze
wynika to z niewielkiej swiadomosci w regionie, ze Szpital realizuje rowniez Swiadczenia na
rzecz dzieci. Kadry Szpitala sg w stanie $wiadczy¢ ustugi zdrowotne dla starszych

nastolatkdw. Planowane sqg dziatania informacyjne w tym zakresie.

Korzysci (wptyw na wynik):
Nie dotyczy

Naktady inwestycyjne:
Nie dotyczy

Miernik:
Nie dotyczy

VIIl. Przewidywane efekty dziatan naprawczych

1. Projekcja finansowa na lata 2024-2026

Wojewddzki Szpital Wielospecjalistyczny im dr. Jana Jonstona w Lesznie prowadzi gospodarke
finansowq na zasadach okresSlonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej. Zgodnie z art. 52
cytowanej ustawy, pokrywa z posiadanych srodkéw i uzyskiwanych przychoddw koszty
dziatalnosci i reguluje zobowigzania.

Podstawqg okreslenia prognozowanych przychoddw i kosztéw jest plan finansowy na rok 2024
oraz dane znane na dzieh sporzgdzenia raportu. Projekcja przysztych wynikdw finansowych
opracowana zostata takze w oparciu o rzeczywiste dane lat poprzednich, przy zatozeniu
kontynuowania dziatalnosci przez Wojewddzki Szpital Wielospecjalistyczny im dr. Jana
Jonstona w Lesznie w dajgce;j sie przewidziec przysztosci.

Finansowanie Swiadczenh w zakresie leczenia szpitalnego i ambulatoryjnego, rehabilitacji
leczniczej, Swiadczeh zdrowotnych kontraktowanych odrebnie, podstawowej opieki
zdrowotnej opiera sie na dotychczasowych warunkach (poza ryczattem SOR i opiekg
psychiatryczng, dlatego przychody i koszty ujete w prognozie sg zwigzane z realizacjg umow
z NFZ oraz innych przychoddw z tytutu umdw z innymi ZOZ na realizacje Swiadczen

Zgodnie z art. 131c znowelizowanej ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkdw publicznych (tekst jedn. Dz. U. z 2024 r. poz. 146), zaktada sie stopniowy wzrost
naktadédw na ochrone zdrowia w relacji do PKB, w najblizszych latach wzrost ten ma

ksztattowac sie nastepujgco:

. 2024 rok — 6,20 PKB.
. 2025 rok — 6,50 PKB.
. 2026 rok — 6,80 PKB
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PKB, dynamika realna

. 2024 rok — 103,10%
. 2025 rok — 103,70%.
. 2026 rok — 103,40%
Srednioroczna stopa inflacji
. 2024 rok — 105,20%
. 2025 rok — 104,10%.
. 2026 rok — 103,30%
Wzrost kosztéw pracy

. 2024 rok — 107,80%
. 2025 rok — 106,70%.
. 2026 rok — 106,50%

Dziatalnosci panstwa ujetej w obszarze funkcji 20. Zdrowie zostat przypisany cel: zwiekszenie
bezpieczenstwa zdrowotnego spoteczenstwa poprzez zapewnienie trwatego dostepu do
Swiadczen opieki zdrowotnej, ze szczegdlnym uwzglednieniem Swiadczen ratujgcych zycie.
Stopien osiggniecia celu funkcji bedzie monitorowany za pomocq trzech miernikéw:
[ liczba Swiadczeniobiorcéw objetych koordynowanqg opiekg onkologiczng (w osobach),
ktora w okresie planowania WPFP 2024-2027 wyniesie odpowiednio: 42 000 (2024 r.), 44 000
(20257r.), 46 000 (202671.), 48 000 (2027 r.),
e liczba jednostek KKCz (Koncentratu Krwinek Czerwonych) wydanych do lecznictwa (w
szt.) w latach 2024-2027 bedzie wynosita ok. 1 100 000 szt. w kazdym roku,
e liczba przeprowadzonych postepowan rejestracyjnych w zakresie produktow
leczniczych, wyrobdéw medycznych i produktow biobdjczych (w szt.), ktérych
przewiduje sie zrealizowac 62.980 szt. w roku 2024, a w kolejnych latach: 60.690 szt. (2025
r.). 60.400 szt. (2026 r.) oraz 59810 szt. (2027 r.).
Dla realizacji celu funkcji przewiduije sie finansowane bedg wieloletnie programy zwigzane z
rozwojem medycyny fransplantacyjnej, zwalczaniem chordb nowotworowych, chordb uktadu
krgzenia, program wsparcia oddziatow psychiatrycznych dla dziecii mtodziezy inne programy
polityki zdrowotnej. Natomiast ocena celowosci inwestyciji dokonywana przez Ministra Zdrowia
pozwoli na rozwdj infrastruktury w ochronie zdrowia zgodny z mapami potrzeb zdrowotnych
oraz priorytetami dla regionalnej polityki zdrowotne;.
Realizowane bedq rowniez dziatania w zakresie ksztattowania zdrowego stylu zycia poprzez
profilaktyke oraz promocje zdrowia, a fakze edukacje zdrowotng

W oparciu o zmiany w organizacji i finansowaniu $wiadczen opieki zdrowotnej
wprowadzone Ustawqg z dnia 23 marca 2017r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $srodkow publicznych (Dz. U. z 2022, poz. 2561) Wojewddzki
Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. J. Jonstona w Lesznie zakwalifkowano w systemie
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia Swiadczeh opieki zdrowotnej do grupy szpitali Il

stopnia.
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Kwoty kosztéw i wydatkdw ujete w prognozie stanowiq koszty i wydatki zwigzane z
realizacjg umow z ptatnikiem publicznym oraz innych przychoddw. W prognozach ujeto
rowniez zaplanowane do sfinansowania wydatki w ramach projektéw i programdow
wieloletnich w tym zwigzane z programami wspotfinansowanymi udziatem Srodkéw
zagranicznych a takze wydatki inwestycyjne na lata 2024-2026

Prognoze przychoddéw na lata 2024 - 2026 oszacowano na podstawie wartosci
dotychczasowych umoéw z NFZ z uwzglednieniem wskaznikdw naktaddw na ochrone zdrowia.
W 2025 roku wskaznik ten wynosi roku 6,50% natomiast w 2026 roku 6,80%. Okres amortyzaciji
ustalono w oparciu o wykaz rocznych stawek amortyzacyjnych zawartych w ustawie o
podatku dochodowym (Ustawa z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od oséb
prawnych. art. 16a -1é6m. Amortyzacja naliczana metodq liniowqg dla poszczegdlnych grup
Srodkow.

Przyjeto stawki amortyzaciji:

. 2,5% dla budowli i budynkdw,

. 20% dla urzgdzen i aparatury medycznej.

Amortyzacje oszacowano na podstawie plandw amortyzacji na lata 2024-2026 z systemu FK
wedtug stanu na 20.08.2024 roku z uwzglednieniem zaplanowanych inwestycji i zakupdw
srodkéw trwatych w analizowanym okresie.

Warto$¢ zuzycia materiatdéw i energii oraz ustug obcych w latach 2024-2026 oszacowano na
podstawie danych historycznych z lat poprzednich, z uwzglednieniem przewidywanego
wskaznika inflaciji.

Wynagrodzenia i ubezpieczenia spoteczne w analizowanym okresie uwzgledniajg wzrost
kosztow pracy o 6,7 % w roku 2025 oraz o ok. 6,50% w 2026 roku.

Pozycja ,dotacje” w pozostatych przychodach operacyjnych zostata oszacowana na
podstawie plandw amortyzacji na lata 2024-2026, uwzgledniajgcych zaplanowane inwestycje
w tym inwestycje sfinansowane ze zrédet zewnetrznych, pozostate przychody oszacowano na
podstawie ekstrapolacji danych historycznych.

Pozostate koszty operacyjne oszacowano na podstawie analizy danych z lat ubiegtych.
Kwoty kosztéw i wydatkédw ujete w prognozie stanowiqg koszty i wydatki zwigzane
z realizacjg umoéw z NFZ oraz innych przychoddw. W prognozach ujeto réwniez zaplanowane
do sfinansowania wydatki w ramach projektéw i programow wieloletnich w tym zwigzane z
programami  wspotfinansowanymi  udziatem $rodkdw zagranicznych, a takze wydatki

inwestycyjne na lata 2024-2026.

Tabela 8. Projekcja rachunku zyskdw i strat w uktadzie porownawczym na lata 2024-2026

Wyszczegolnienie 2024 2025 ‘ 2026
fnf,:f.y chody netto ze sprzedazy i zrownane 284859 65500 | 302 667 392,00 322088 117,00
|. Przychody netto ze sprzedazy produktéw 286 159 655,00 | 303 967 392,00 323414 117,00

I.1. Dziatalnos¢ medyczna

) 257 909 031,00 273880 477,00 291 281 292,00
finansowana przez NFZ
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1.2. Dziatalnos¢ medyczna

) . L 14 030 930,00 14 742 588,00 15745 084,00
finansowana z innych zrodet
1.3. Dziatalnos¢ pozamedyczna 14 219 694,00 15 344 327,00 16 387 741,00
II. Zmiana stanu produktéw (zwiekszenie —
warto$¢ dodatnia, zmniejszenie — wartos¢ -1 300 000,00 -1 300 000,00 -1 326 000,00
ujemna)
lIl. Koszty wyqurzenlo produkfow na 0,00 0.00 0.00
wtasne potrzeby jednostki
. V. Pr;thody netto ze sprzedazy towarow 0,00 0.00 0.00
i materiatow
B. Koszty dziatalno$ci operacyjnej 298 857 818,00 313316 311,00 329 454 190,00
|. Amortyzacja 16 575 000,00 14 028 543,00 13 132013,00
Il. Zuzycie materiatéw i energii 57 936 280,00 60 311 667,00 62 301 953,00
lll. Ustugi obce 70 962 000,00 75371 854,00 79 829 512,00
IV. Podatkii optaty 397 232,00 413 519,00 427 165,00
V. Wynagrodzenia 125 908 000,00 134 343 836,00 143 076 185,00

VI. Ubezpieczenia spoteczne iinne

swioderenia 26 022 806,00 27 766 334,00 29 571 146,00

VII. Pozostate koszty rodzajowe 1 038 000,00 1 080 558,00 1116216,00
i rr\}/glr.e\r/i\loog\?véé sprzedanych towardw 18 500,00 0,00 0,00
C. Zysk (strata) ze sprzedazy -13 998 163,00 -10 648 919,00 -7 366 073,00
D. Pozostate przychody operacyjne 18 178 266,00 15508 121,00 13 659 814,00
E. Pozostate koszty operacyjne 3292 334,00 3427 320,00 3 540 421,00
F. Zysk (strata) z dziatalno$ci operacyjnej 887 769,00 1 431 882,00 2753 320,00
G. Przychody finansowe 27 554,00 28 683,00 29 630,00
H. Koszty finansowe 4 470 240,00 3021 349,00 2 744 240,00
I. Zysk (strata) brutto -3 554 917,00 -1 560 784,00 38 710,00
J. Podatek dochodowy 0,00 0,00 0,00
R
L. Zysk (strata) netto -3554 917,00 -1560 784,00 38 710,00

2. Wskazniki ekonomiczno-finansowe na lata 2024-2026

Tabela 9. Wskazniki ekonomiczno-finansowe na lata 2024-2026

2024 \ 2025 \ 2026 \
Wyszczegdlnienie Wartosé = Lliczba | Wartosé ‘ Liczba | Wartosé ‘ Liczba
wskazn. pkt. wskazn. pkt. wskazn. pkt.
Wskaznik
zyskownosci netto -1,17 0 -0,49 0 0,01 3
(%)
Wskaznik
Wskazniki Zyskownosci 029 3 0,46 3 0,82 3
Zyskownosci dziatalnosci
operacyjnej (%)
Wskaznik
zyskownosci -2,68 0 -1,27 0 0.03 3
aktywow (%)
SUMA - 3 - 3 -
Wskaznik ptynnosci
Wskazniki biezgcej 0.46 0 0.49 0 0.43 0
ptynnosci Wsko;mk ptynnosci 0.39 0 0.43 0 0.37 0
szybkiej
SUMA - 0 - 0 - 0
Wskaznik rotaciji
naleznosci 25 3 24 3 24 3
Wskazniki (w dniach)
efektywnosci Wskaznik rotaciji
zobowigzah (w 22 7 19 7 20 7
dniach)
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SUMA - 10 - 10 - 10
Wskaznik zadtuzenia
Wskazniki aktywow (%) 77,94 3 79.81 3 8473 0
zadtuzenia Wskaznik o 1,649 0 21,61 0 21,64 0
wyptacalnosci
SUMA - 3 - 3 - 0
tACINA LICZBA PUNKTOW - 16 - 16 - 19

Wskaznik zyskownosci aktywoéw poza wskaznikiem zyskownosci z dziatalnosci operacyjnej
przyjmuje w analizowanym okresie ujemne, co oznacza, ze miesci sie w przedziale ponizej 0,0%
uzyskujgc ocene 0 pkt. Dodatnia wartos¢ tego wskaznika w 2026 roku informuje, ze Szpital
wygenerowat zysk.

Wskaznik biezgcej ptynnosci Szpitala w prognozowanych latach przyjmuje odpowiednio
wartosci 0,46 w 2024 roku, 0,49 w 2025 roku oraz 0,43 w 2026 roku. Jest to bardzo niska wartosc
wskaznika, $wiadczgca o ograniczonej zdolnosci Szpitala do regulowania biezgcych
zobowigzan.

Poziom wskaznika szybkiej ptynnosci podobnie jak w przypadku wskaznika biezgcego jest
niekorzystny dla Szpitala. Wynosi w przedziale od 0,37 do 0,43 i miesci sie w przedziale ponizej
0,50 uzyskujgc 0O pkt. Jest to bardzo niska wartos¢ wskaznika, Swiadczgca
o ograniczonej zdolnosci Szpitala do regulowania zobowigzah kréotkoterminowych tatwo
uptynnianymi aktywami obrotowymi.

Wskaznik rotacji naleznosci w dniach Szpitala wynosi 24-25 dni, co oznacza, ze miesci sie w
przedziale ponizej 45 dni uzyskujgc ocene 3 pkt. Oznacza, ze sptata naleznosci
przystugujgcych Szpitalowi przecietnie biorgc nastepuje w okresie 24-25 dni.

Wskaznik rotacji zobowigzan w dniach Szpitala wynosi od 19-22 dni, co oznacza, ze miesci sie
w przedziale do 60 dni uzyskujgc ocene 7 pkt. Oznacza, ze sptata zobowigzah wobec
wierzycieli Szpitala z osigganego przychodu nefto ze sprzedazy nastepuje co 19-22 dni.
Wskaznik zadtuzenia aktywdw Szpitala w latach 2024-2026 wynosi 77,94%-84,73% co oznacza,
ze w 2026 roku miesci sie w przedziale powyzej 80%. Wysoki wskaznik zadtuzenia aktywodw
Swiadczy o duzym ryzyku finansowym, informujgc jednoczesnie, ze Szpital moze utracic
zdolnos¢ do zwrotu dtugow.

Wskaznik wyptacalnosci Szpitala odpowiednio -1,69, -1,61, -1,64 (jest ujemny), co oznacza, ze
miesci sie w przedziale ponizej 0,00 uzyskujgc tym samym ocene 0 pkt.

W 2024 roku Wojewddzki Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. Jana Jonstona w Lesznie osiggnat
16 punktéw z 70 mozliwych do zdobycia, co stanowi 22,86% maksymalnej liczby punktow.
Prognozowanie wynikéw finansowych na lata 2024-2026 z uwagi na wiele czynnikéw
zmiennych oraz dynamicznie zmieniajgcych sie uwarunkowan ekonomicznych obarczone jest

zZnaczng niepewnoscig spowodowane negatywnymi sytuacji w kraju i za granicag.
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«Errata do Programu naprawczego Wojewoédzkiego Szpitala Wielospecjalistycznego
im. dr. Jana Jonstona w Lesznie na lata 2024-2026"

Erraty dotyczy programu naprawczego w ponizszych kwestiach:

1) str. 7 Tabela 1. ,,Skrécony bilans za lata 2021-2023 - aktywa” — pozycja Allll, A.lV
oraz A.V wprowadzono kwoty niezgodnie z bilansem za rok 2021, 2022 oraz 2023.

Jest:
ll. Naleznosci dtugoterminowe 115093 762,72 130 740 673,62 128 547 262,50
IV. Inwestycje dtugoterminowe 60 652 137,44 68 826 069,32 66 938 870,00
V. Diugoterminowe roziczenia 30326 068,72 34413 034,66 33 469 435,00
miedzyokresowe
Powinno by¢:
Ill. Naleznosci dtugoterminowe 0 0
IV. Inwestycje dtugoterminowe 0 0
V. Dtugoterminowe rozliczenia
. 0 0
miedzyokresowe

2)  str. 7 Tabela 2. ,,Skrécony bilans za lata 2021-2023 — pasywa” — w pozycji A. Kapitat
(fundusz) wtasny w 2023 wprowadzono nieprawidtowqg kwote.
Jest: Powinno byé
‘ -54 224 289,54 -54 224 983,64
3) str. 14 Tabela 4. ,Informacja o naleznosciach i zobowigzaniach za lata 2021-2023
— wprowadzono btedng dynamike dla poszczegdlnych pozycii.
Jest Powinno byé
Dynamika Dynamika
2023/2022 (%) 2023/2022 (%)
131,68% 131,68%
238,30% 138,04%
114,88% 109,00%
146,86% 7,78%
4)  Str. 18 Tabela pokazujgca koszty operacyjne —w 2023 wskazano nieprawidtowq

warto$¢ w pozycji ,,VIl. Pozostate koszty rodzajowe”, a tym samym dynamika
takze wymaga poprawy. Dodatkowo w pozyciji ,, VIII. Warto$¢ sprzedanych
towardw i materiatdw” w roku 2023 nie wprowadzono kwoty wykazanej w
sprawozdaniu rocznym, a tym samym dynamika takze wykazana zostata btednie.




Jest: Powinno byé
VIl. Pozostate koszty rodzajowe 940 626,95 94,46% 933 371,39
YIII. qufo§c sprzedanych towarow 0,00% 7 255,56 2418,50%
i materiatow
5)  Str. 31 Oddziat ginekologiczno-potozniczy — btednie naliczono udziat % w
przychodach ze sprzedazy dla catej tabeli.
Jest: Powinno byé
Oddziat Ginekologiczno- Udziat % w Oddziat Ginekologiczno- Udziat % w
- przychodach ze - przychodach ze
Potozniczy . Potozniczy .
sprzedazy sprzedazy
PRZYCHODY RAZEM 115,39% | PRZYCHODY RAZEM 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z 100,00% Przychody z tytutu kontraktu z 87.61%
NFZ NFZ
Przychody z innych tytutéw 15,39% | Przychody z innych tytutéw 12,39%
KOSZTY CALKOWITE 163,87% | KOSZTY CALKOWITE 160,41%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 84,21% | KOSZTY BEZPOSREDNIE 67.22%
Amortyzacja 2,08% | Amortyzacja 1,69%
Zuzycie materiatdw i energii 5,77% | Luzycie materiatéw i energii 6,96%
Ustugi obce 8,83% | Ustugi obce 7.91%
Podatki 0,11% | Podatki 0,12%
Wynagrodzenia 56,75% | Wynagrodzenia 42,48%
Sktadki na rzecz ZUS 10,44% | Sktadki na rzecz ZUS 7.81%
Pozostate koszty rodzajowe 0,22% | Pozostate koszty rodzajowe 0.25%
KOSZTY POSREDNIE 79.66% | KOSZTY POSREDNIE 93,19%
OPK Proceduralne 56,72% | OPK Proceduralne 72,90%
Dziatalno$¢ pomocnicza 14,57% | Dziatalno$¢ pomocnicza 12,12%
Zarzgdu 8,36% | Zarzgdu 8.17%
WYNIK -48,48% | WYNIK -60,41%

6)  Str. 32 w tabeli podsumowujgcej wyniki finansowe poszczegdlinych komorek

medycznych w 2023 wykazano Oddziat Neurochirurgiczny, ktérego nie ma w
opisie poszczegdinych oddziatdw od str. 19 do 32.

Powinno by¢:

- Oddziat Neurochirurgiczny

Oddziat Neurochirurgiczny 2023 ptjz?czzir?gz’ovéh

ze sprzedazy

PRZYCHODY RAZEM 11071 611,66 100,00%
Przychody z tytutu kontraktu z NFZ 10 478 588,67 94,64%
Przychody z innych tytutdw 593 022,99 5,36%
KOSZTY CALKOWITE 8 830 809,40 79.76%
KOSZTY BEZPOSREDNIE 3899 484,19 3522%
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Amortyzacja 48 515,04 0.44%
Zuzycie materiatéw i energii 457 967,04 4.14%
Ustugi obce 1100 934,50 9.94%
Podatki 3 676,53 0,03%
Wynagrodzenia 1873 530,72 16,92%
Sktadki na rzecz ZUS 396 402,09 3,58%
Pozostate koszty rodzajowe 18 458,27 0.17%
KOSZTY POSREDNIE 4931 325,41 44,54%
OPK proceduralne 3962 309,78 3579%
Dziatalno$é pomocnicza 520 004,00 4,70%
Zarzqdu 449 011,63 4,06%
WYNIK 2 240 802,06 20,24%
2023

Liczba tozek 16

Wskaznik wykorzystania tozek 56,20%

Wskaznik wykorzystania tézek w

dniach 205

Liczba leczonych 667

Liczba osobodni 3280

Sredni czas pobytu w dniach 4,9

Koszt na 1 tézko 551 925,60

Koszt na 1 leczonego 13 239,59

Koszt na 1 osobodzien 2 692,32

Oddziat realizuje $wiadczenia na rzecz pacjentdw z chorobg zwyrodnieniowqg kregostupa
wymagajgcy pilnych zabiegdw operacyjnych po urazach czaszkowo mdzgowych oraz
urazach kregostupa w przypadku ktérych szczegdtowa diagnostyka realizowana jest w trybie
cito przektada sie na stosunkowo wyzsze koszty nie majgce w petni przetozenia na przychody

W ramach umowy sieciowe.

7)  Sir. 38-40 Analiza SWOT - w tabeli dwa razy przedstawiono stabe strony oraz
brakuje wskazanych szans.

Jest:

SLABE STRONY

znajduje sie we wszystkich $cianach zewnetrznych budynkéw szpitala

1) nieszczelne, nieocieplone budynki z wyeksploatowanymi instalacjaomi, azbest jako sktadnik izolacyjny

zadtuzenie jednostki

2) opdzinienia w refinansowaniu $wiadczenh medycznych poza-ryczattowych, w tym gtdwnie programow
lekowych (dtugi czas oczekiwania na dokonanie przez NFZ przesunie¢ pomiedzy zakresami $wiadczen)

roku 15 pielegniarek, w 2023 roku 19 pielegniarek w tym 2 potozne

3) kurczgca sie liczba kadry lekarskiej, pielegniarskiej i pozostatej medycznej. Srednia wieku pielegniarek i
potoznych wynosi 46 lat. (W 2021 roku na emeryture, rente przeszto 11 pielegniarek w tym 2 potozne, w 2022

sg zdemotywowani otrzymujgc wynagrodzenie na podobnym poziomie, co pozostate grupy

4) staba skuteczno$¢ i mozliwosci motywacyjnych systemu wynagrodzen oraz duza presja kadry medycznej
na wzrost wynagrodzen. Pracownicy wykonujgcy prace wysoce specjalistyczng lub bardzo odpowiedzialng
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5) brak $rodkédw na inwestycje wtasne

6) konflikty wewnetrzne (duza liczba pracownikdw znaczgco utrudnia wprowadzenie innow acyjnosci

7) Opdznienia w refinansowaniu $wiadczeh medycznych (dtugi czas oczekiwania na dokonanie przez NFZ
przesunie¢ miedzy zakresami swiadczeh w programach lekowych).

8) Starzejgca sie infrastruktura, wymagajgca naktaddw na remonty

9) Wypalenie zawodowe, przecigzenie oraz brak wystarczajqcej satysfakcji finansowej wielu
pracownikow.

10) problemy z pozyskaniem personelu medycznego

Powinno by¢:

SZANSE

1) starzejgce sie spoteczenstwo ( choroby internistyczne, kardiologiczne, neurologiczne i onkologiczne).

2) wzrost popytu na $wiadczenia z zakresu elektrofizjologii i rehabilitacii

3) rosngce zapotrzebowanie na specjalistyczne swiadczenia wykonywane w jednostce

4) mozliwos¢ pozyskiwania dotacji z budzetu UE, od podmiotu tworzgcego, innych jednostek samorzgdu
terytorialnego, Ministerstwa Zdrowia

5) przychylno$¢ i poparcie w dziataniu organéw samorzqgdowych (Wojewddztwa Wielkopolskiego, Miasta
Leszna, Powiatu, okolicznych gmin)

6) dobra lokalizacja, pomiedzy dwoma silnymi o$rodkami akademickimi

7) lokalizacja przy drodze ekspresowej S5 — mozliwosé zwiekszenia liczby pacjentdw pourazowych i
powypadkowych

8) powstawanie nowych przedsiebiorstw i miejsc pracy, np. w Strefie Inwestycyjnej I.D.E.A., w tym w Podstrefie
Watbrzyskiej Specjalnej Strefie Ekonomicznej oraz w Strefie Przemystowej VASA

9) chirurgia robotyczna
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