verwara e 48 2013
ZARZADU POWIATU INOWROCLAWSKIEGO
z dnia .

' w sprawie przyjecia przedlozonego sprawozdania rocznego z wykoxiania planu
finansowego  Publicznego  Specjalistycznego  Zakladu  Opieki  Zdrowotnej
w Inowroclawiu za 2012 rok

Na podstawie art. 32 ust. 1 1 ust. 2 pkt 4 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r.
o samorzadzie powiatowym (Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz. 1592, z pézn. zm.") oraz art. 9
pkt 10, art. 265 pkt 2 oraz art. 267 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych (Dz. U. Nr 157, poz. 1240, z pézn. zin. >) uchwala sie, co nastepuje:

§ 1. 1. Przyja¢ do wiadomosci przedlozone sprawozdanie roczne z wykonania planu
finansowego Publicznego Specjalistycznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu

za 2012 rok.
2. Sprawozdanie, o ktérym mowa w ust. 1, stanowi zatacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Przedstawi¢ Radzie Powiatu Inowroctawskiego sprawozdanie, o ktérym mowa
w§ 1.

§ 3. Wykonanie uchwaly powierzy¢ Staroscie Inowroclawskiemu.

§ 4. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Flhaspcioneilr Sok

! Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2002 r. Nr 23, poz. 220, Nr 62,
poz. 558, Nr 113, poz. 984, Nr 153, poz. 1271, Nr 200, poz. 1688 i Nr 214, poz. 1806, z 2003 r. Nr 162,
poz. 1568 oraz z 2004 r. Nr 102, poz. 1055 i Nr 167, poz. 1759, z 2007 r. Nr 173, poz. 1218 oraz z 2608 1.
Nr 180, poz. 1111 i Nr 223, poz. 1458 oraz z 2009 r. Nr 92, poz. 753, Nr 157, poz. 1241 oraz z 2010 r. Nr 28,
poz. 142 i 146, Nr 40, poz. 230 i Nr 106, poz. 675 oraz z 2011 r. Nr 21, poz. 113, Nr 149, poz. 887, Nr 217,

poz. 1281,

* Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy 2ostaly ogloszone w Dz. U. z 2010 r. Nr 28, poz. 146, Nr 96,
poz. 620, Nr 123, poz. 835, Nr 152, poz. 1020, Nr 238, poz. 1578 [ Nr 257, poz. 1726 oraz z 2011 r. Nr 185,
poz. 1092, Nr 201, poz. 1183, Nr 234, poz. 1386, Nr 240, poz. 1429 i Nr 291, poz. 1707, z 2012 r. poz. 1456,

poz. 1530, poz. 1548.
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UZASADNIENIE DO UCHWALY Nr DML[S/ 2013

ZARZADU POWIATU INOWROCLAWSKIEGO
7z dnia. 44/ YL 2013r.

..........................

w sprawie przyjecia przedloZonego sprawozdania rocznego z wykomania planu . -
finansowego  Publicznego  Specjalistycznego  Zakladu  Opieki -~ Zdrowotnej

w Inowroclawiu za 2012 rok

Podjecie przedmiotowej uchwaty uzasadniajg nastgpujace okolicznosci faktyczne.

Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu zaliczany jest
do sektora finanséw publicznych i w zwiazku z tym zobowiazany jest do 28 lutego roku
nastepujacego po roku budzetowym przediozy¢ Zarzadowi Powiatu Inowroctawskiego
sprawozdanie roczne z wykonania planu finansowego jednostki.

Podstawe prawna do podjecia przedmiotowej uchwaty stanowia: art. 32 ust. 1 1 ust. 2
pkt 4 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym (Dz. U. z 2001 r. Nr 142,
poz. 1592, z podzn. zm.), art. 9 pkt 10, art. 265 pkt 2 1 art. 267 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia
27 sierpnia 2009 1. o finansach publicznych (Dz. U. Nr 157, poz. 1240, z pézn. zm.).
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Sprawozdanie roczre = wykonania Planu Finansowego PSZ0Z w Inowrociawiu na 201 2 rok
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Spravwozdanie roczne - wykonania Planu Finansowego PSZOZ w Inowrockawiy ng 2012 rok

1. WPROWADZENIE

PSZ0OZ w Inowroctawiu prowadzi dzialalnoéé gospodarcza i finansowa na zasadach okreslonych
w obowijazujacych przepisach prawa. w szczegdlnosei:
e ustawy z dnia [5 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2011 r. Nr 112, poz. 654,
z pdzn. zm.),
¢ ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srod-
kéw publicznych (tekst Jednohty Dz. U. 22008 r. Nr 164, poz. 1027, z p6n. zm.),
e ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz.U. 2009 r. Nr 157, poz. 1240,
Z pdZn. zm.)
oraz Statucie PSZOZ w Inowroclawiu (Uchwata Nr XX1I/230/2012 Rady Powiatu Inowroctawskiego
z dnia 27 lipca 2012 r. w sprawie nadania Statutu Publicznemu Specjalistycznemu Zakladowi Opieki
Zdrowotnej w Inowroctawiu).
PSZ0OZ w Inowroclawiu jest pedmiotem leczniczym w rozumieniu ustawy o dziatalnosci leczniczej,
prowadzonym w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, dla ktorego podmiotem
tworzacym jest Powiat Inowroctawski.

Obszar dziatania PSZOZ w Inowroclawiu obejmuje terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
a w szczegOlnosel - ze wzgledu na podmiot tworzacy - powiat inowroctawski.

Celem Podmiotu Leczniczego jest:

e udzielanie §wiadczen zdrowotnych stuzacych zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie
zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajace z procesu leczenia lub przepiséw regulujacych
zasady ich wykonywania;

» promocja zdrowia;

e realizacja zadafi dydaktycznych i1 badawczych w powiazaniu z udzielaniem $wiadczefi zdrowot-
nych i promocjg zdrowia.

PSZ0Z w Inowroclawiu udziela $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkdw publicznych
ubezpieczonym oraz innym osobom uprawnionym do tych $wiadczen na podstawie obowiazujacych
w tym zakresie przepisOw prawa nieodplatnie, za czeéciowa odplatnoscig Iub catkowity odplatnoscia.
PSZOZ jest uprawniony do udzielania $wiadczen zdrowotnych rowniez innym niz wyzej wymienionym
osobom za odplatnoscia (wysokosé oplat ustala Dyrektor PSZOZ w Inowroctawiu).

Zasada naczelna jest, ze zadne okolieznosci nie moga stanowi¢ podstawy do odmowy udzielania
$wiadczeli zdrowotnych, jezeli osoba zglaszajaca sie do podmiotu leczniczego potrzebuje natych-
miastowego udzielenia §wiadczenia ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia.

Do zadan PSZOZ w Inowroctawiu nalezy:

» udzielanie stacjonarnych i calodobowych (w tym calodziennych) §wiadczen szpitalnych, w
zakresie specjalnosci posiadanych oddzialéw szpitalnych (w tym $wiadczeh w zakresie dializo-
wania) oraz innych komorek opieki szpitalnej, takich jak izby przyjec, blok operacyjny, apteka
szpitaina;

* udzielanie stacjonarnych i calodobowych (w tym calodziennych) $wiadczen innych niz szpi-
talne, w zakresie specjalnosci oddziatu opieki paliatywnej (opieka paliatywno-hospicyjna i opie-
ka diugoterminowa,

¢ udzielanie ambulatoryjnych swiadezen zdrowotnych obejmujacych:

o $wiadczenia specjalistycznej opieki zdrowotnej, w tym badania diagnostyczne wykonywane
w celu rozpoznania stanu zdrowia 1 ustalenia dalszego postepowania leczniczego, w zakre-
sie specjalnosci posiadanych poradni specjalistycznych i pracowni diagnostycznych (w tym
$wiadezen w zakresie medy cyny pracy) 1 zespolu opieki pozaszpitalnej, takiego jak hospi-
cjum domowe,

o swiadczenia rehabilitacji leczniczej w zakresie specjalno$ci- posiadanej pracowni rehabilita-
cji (fizjoterapia),

© pomoc dorazng i ratownictwo medyczne — $wiadczenia z zakresu podstawowej opleh
zdrowotnej - wyjazdowg pomoc lekarska, w tym nocng i $wiateczng pomoc lekarska i pie-
legniarska, pomoc dorazng - $wiadczenia udzielane na miejscu w przedsigbiorstwie pod-
miotu leczniczego (w ambulatorium ogdlnym), pomoc dorazna - éwiadczenia udzielane na
miejscu w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego (w szpitalnym oddziale ratunkowym),
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Sprevwozdanie rocone z wykonania Planu Finamsowego PSZOZ w Inowroclawiu na 200 2 rok

oraz ratownictwo medyczne naziemne - swiadczenia zespoldw ratownictwa medycznego -

podstawowych i specjalistycznych,
wykonywanie badaf diagnostycznych i zabiegdw w warunkach stacjonarnych lub ambulatoryj-
nych, z zakresu specjalnosci posiadanych pracowni diagnostycznych i zabiegowych (z zakresu
diagnostyki laboratoryjnej, mikrobiologicznej i serologicznej oraz banku krwi, diagnostyki pa-
tomorfologicznej, w tym z zakresu cytologii, histopatologii i technik specjalnych, diagnostyki
obrazowe], w tym z zakresu USG, tomografii komputerowej, laseroterapii i laserowej tomografii
komputerowej OCT w okulistyce, rentgenodiagnostyki ogdlnej, mammografii, echokardiografii,
hemodynamiki/angiografii, elektrofizjologivelektrodiagnostyki EKG i EEG i elektrolecznictwa,
endoskopii, urodynamiki, badan shuchu);
wykonywanie ushug transportu sanitarnego, :
wykonywanie programéw zdrowotnych terapeutycznych, profilaktycznych i promocii zdrowia;
uczestniczenie w przygotowaniu oséb do wykonywania zawoddw medycznych i ksztalceniv
0sob wykonujacych zawody medyczne na zasadach okreslonych w obowiazujacych w tym za-
kresie przepisach prawa;
uczestniczenie w prowadzeniu badan klinicznych produktow leczniczych w powigzaniu z vdzie-
laniem $wiadczeft zdrowotnych i promocjg zdrowia na zasadach okreslonych w obowiazujacych
w tym zakresie przepisach prawa.

PSZOZ w Inowroclawiu prowadzi dziatalnos¢ za pomocg wskazanych w Statucie przedsie-

biorstw:

Szpital Powiatowy im dr. Ludwika Blazka, pod adresem: ul. Poznafiska 97, 88-100 Inowroclaw,
Przychodnia Przyszpitalna, pod adresem: ul. Poznaniska 97, 88-100 Inowroclaw;

Zaklad Pomocy Doraznej i Ratownictwa Medycznego, pod adresem: ul. Torunska 32, 88-100
Inowroclaw;

Zaklad Rehabilitacji Leczniczej, pod adresem: ul. Poznanska 97, 88-100 Inowroctaw;

Zaklad Opieki Dhugoterminowej 1 Paliatywno-Hospicyinej, pod adresem: ul. Poznafiska 97,
88-100 Inowroctaw.

PowyzZsze przedsigbiorstwa stanowia jednostki lokalne w rozumieniu przepiséw o statystyce publicz-
nej i nie sporzadza sie dla nich odrebnych bilansow.

Strukture organizacyjng PSZOZ w Inowroclawiu stanowig jednostki i komdrki organizacyjne po-
szezegolnych przedsigbiorstw, wyodrebnione w Regulaminie Organizacyjnym PSZOZ w Inowroclawiu,
w tym jednostki organizacyjne:

Szpital (wielospecjalistvezny) wraz z komoérkami organizacyjnymi, takimi jak: oddzialy szpitalne
(w tym stacja dializ, szpitalny oddzial ratunkowy), izba przyje¢, izba przyje¢ polozniczo-
ginekologiczna, blok operacyjny, apteka szpitalna;

Stacjonarna Opieka Paliatywno-Hospicyjna wraz z komorka organizacyjna, taka jak: oddziat
opieki paliatywnej; '

Poradnie Specjalistyczne (wielospecjalistyczne) wraz z komoérkami organizacyjnymi, takimi jak:
poradnie specjalistyczne (w tym szkotfa rodzenia), pracownia audiometryczna, hospicjum domo-
we;

Poradnie Medycyny Pracy wraz z komdrkami organizacyjnymi, takim jak: poradnia medycyny
pracy, poradnia pracownicza;

Pomoc Dorazna i Transport Sanitarny wraz z komdrkami organizacyjnymi, takimi jak: ambu-
latorium ogolne (z wyjazdowa pomoca lekarska), zespdt wyjazdowy ogolny, zespd! transportu
sanitarnego, dyspozytornia medyczna;

Zespoly Ratownictwa Medyeznego wraz z komérkami organizacyijnymi, takimi jak: zespoly ra-
townictwa medycznego-podstawowe 1 specjalistyczne;

Pracownia Rehabilitacji wraz z komérka organizacyjna, taka jak: pracownia fizjoterapii;
Centralne Laboratorium Analityczne wraz z komérka organizacyjng, taka jak centralne labora-
torium analityczne;

Zaklad Mikrobiologii Lekarskiej wraz z komérka organizacyjna, taka jak: zaktad mikrobiologii
lekarskiej;

Zaklad Anatomii Patologicznej wraz z komodrks organizacyijna, taka jak: zaktad anatomii pato-
logicznej;



Sprawosdanie roczne = wykonania Planu Finansowego PSZOZ w Inowroclawin na 2012 rok

» Bank Krwi z Pracownia Serologiczng wraz z komérkami organizacyjnymi, takimi jak: bank
krwi. pracownia serologiczma;

o Zaklad Diagnostyki Obrazowej wraz z komoérkami organizacyjnymi, takimi jak: pracownia
rentgenodiagnostyki ogdlnej, pracownia mammografii, pracownia USG, pracownia tomografii
komputerowej;

* Pracownie Endoskopowe wraz z komodrkami organizacyjnymi, takimi jak: pracownia endosko-
pii gastroenterologicznej, pracownia bronchoskopii; :

¢ Pracownie FElektrofizjologiczne wraz z komoérkami organizacyjnymi, takimi jak: pracownia
elektrodiagnostyki EKG i1 EEG, pracownia eiektrolecznictwa;

¢ Pracownie Diagnostyczno-Zabiegowe w Kardiologii wraz z komérkami organizacyjnymi, ta-
kimi jak: pracownia echokardiograficzna, pracownia hemodynamiki.

PSZ0OZ w Inowroclawiu prowadzi réwniez dzialalnosé inng niz lecznicza w zakresie:

e wynajmu, dzierzawy nieruchomosci, sprzgtu i aparatury medycznej;

* ustug pralniczych;

usfug w zakresie sterylizacji sprzgtu medycznetro i kosmetycznego;

ustug transportowych;

ustug naprawy i serwisu sprzetu medycznego;

ushug w zakresie gospodarowania odpadani;

sprzedazy miejsc pobytu dla opiekunéw osob hospitalizowanych;

przechowywania zwiok;

ustug szkoleniowych {organizowanie konferencji naukowych, warsztatow szkoleniowych);

dziatalnosci wydawniczej (wydawanie ksiazek).
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PSZOZ w Inowroctawiu jako samodzielny publiczny zaklad opieki zdrowotnej prowadzi gospodarke
finansowa na zasadach okres$lonych w obowigzupacych przepisach ustawy o dzialalno$ci leczniczej i in-
nych, majacych do niego zastosowanie ustaw oraz pokrywa z posiadanych srodkéw i uzyskiwanych przy-
chodéw koszty dziatalnosci i reguluje zobowiazania. Podstawa gospodarki finansowej PSZOZ w Inowro-
clawiu jest roczny plan finansowy ustalany przez Dyrektora i opiniowany przez Rade Spoleczna. Plan
finansowy, okresla przewidywane przychody, koszty, wynik finansowy oraz planowane zakupy $rodkow
trwatych. Budzet PSZOZ w Inowroctawiu wyraza przewidvwane skutki finansowe planowanych dziatan i
przedsiewzigc.

Plan finansowy PSZOZ w Inowroctawin na 2012 rok opracowany zostat na dzien 20 marca 2012 ro-
ku, W trakcie roku PSZOZ ocenil, ze przedstawiona wersja planu nie bedzie mogta by¢ zrealizowana.
Perspektywa realizacji zaplanowanych przychodéw, zwlaszcza z NFZ okazala sie mato realna, co skut-
kowalo pogorszeniem wyniku finansowego. W lipcu 2012 roku PSZOZ w Inowroctawiu przekazal orga-
nowi zalozycielskiemu ,,Program dziatan zmierzajgcych do racjonalizacii kosztdw PSZOZ w Inowrocia-
wiu. Zalagcznikiem do w/w programu by} opracowany projekt planu finansowego uwzgledniajgey zatoze-
nia w/w programu. Opracowany program zakladal ograniczenie wzrastajacego zadluzenia w biezace]
dzialalnosci 2012 roku wraz z perspektywa na okres nastepnego roku oraz zréwnowazony budzet PSZ0OZ
w latach nastepnych.

Zarzad Powiatu Uchwalg or 309 z dnia 18 lipca 2012 roku przyjat informacje dotyczacg dzialan
zmierzajgcych do racjonalizacji kosztow PSZOZ w Inowroclawiu oraz zmiany w planie finansowym na
2012 rok. Powyzszy program oszczgdnosciowy i projekt planu finansowego zostal zaopiniowany przez
Rade Spofeczng PSZOZ i nastepnie przyjety uchwata Nr 330 Zarzadu Powiatu Inowroctawskiego w dniu
19 wrzeénia 2012 roku.

2. PRZYCHODY

Finansowanie podstawowe] dzialalnosci statutowe) PSZOZ w Inowroclawiu oparte jest przede
wszystkim o $rodki finansowe z Kujawsko — Pomorskiego Oddziatn Wojewodzkiego NFZ w Bydgosz-
czy. Na 31.12.2012 roku podpisane umowy i aneksy z NFZ stanowily kwote 104.365,2 tys. zL. Natomiast
rozliczenie uksztaltowalo si¢ na poziomie 103,764, 1 tys. z1. Warto$é finansowania poszczegdlnych rodza-
Jjow swiadczen medycznych wynikajgea z zawartych uméw zostala przedstawiona w tabeli.
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Sprewozdanie roczne = wykonanta Plaiw Finansowego PSZOZ w Inowroclewviv na 2012 rak

Wartosciowe zestawienie uméw popisanveh i wykonanyeh z K-P O/W NFZ w 20612 roku

(w tvs. =l
Kontrakt z NFZ na 31.12.2012 Niewykonanie
Kod Rodzaj ushugi i i Lonany
ocza) usiugl Podplszi'szyom "l Rozliczone ustugi kontraktu
Ogoélem 104 365,2 103 764,1 -601,1
AOS Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna, porady 73842 73276 -36,6
ASDK | Ambulatoryjne éwiadezenia diagnostyczne kosziochlonne 846.6 846,2 -0,4
REHE Rehabilitacja Lecznicza, w tym: 2579.5 25789 -0.6
Oddzial szpitalny, osobodzied 12107 1210.1 -0,6
Rehabilitacja poradnie 172,0 172,0 0.0
Rehabilitacja ambulatoryjna 1196.8 1196,8 0.0
OPH Opieka paliatywna i hospicyjna, w tym: 1743.6 16722 -71.4
Oddzial szpitalny, osobodzien 1314,5 1 267.9 -46.6
Poradnia medycyny paliatywnej i hospigjum domowe 429.1 404,3 -24.8
PSY Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien 902.4 9061,7 -0,7
ST™ Leczenie stomatologiczne w zakresischirurgii stomatologicznej 216,0 215,8 -0,2
SOK Stacja Dializ, hemodializa 3 886.6 3 886.6 0.0
SZp Lecznjetwo szpitalne, w tym: 76 298.6 759747 -323,9
Oddzialy szpitalne, hospitalizacje 717200 71 404.8 -315,2
Szpitalny Oddzial Ratunkowy 43618 4561.8 0.0
Szpitalny Oddzial Ramunkowy - UE 16.8 8.1 -8.7
SZPL Terapeutyczne programy zdrowotne 10°.7 84.5 -23.2
SZPCH | Leczenie szpitalne chemicterapia 168.0 47,9 -120,1
PRO Profilaktyczne programy zdrowotne 90,0 86,0 -4,0
RTM Ratownictwo medyczne i transpori, w tym 72863 7286,3 0.0
Zespd! ratownictwa medy cznego specjalistyczny 29148 29148 0,0
Zespol ratownictws medycznego podstawowy 43715 43715 0.0
POZA Podstawowg o;J%eka ‘zdruwo*Fna w rjrlma_chn_clncpej 1 Swiatecznej 2 855.7 28557 0.0
ambulatoryjnej i wyjazdowej opieki lekarskie
Przychody PSZOZ
(w ivs. ob)
Wykonanie Odchylenia od plany
Lp. Wyszezegolnienie Plan T -
I kw. I kw, Tl kow. IV kw. Ogélem kwota %
Ogbdlem 110020,4 | 26 752,6 | 26 817.6 | 28 117,7 | 30 493,71 112 181.6Y 2 161,2 2.0
I | Dziatalnosé operacyina 109 655,41 26 660,61 26 769,91 28 017,5 | 28 662,8 | 110 050,8 3954 o4
1 | Narodowy Fundusz Zdrowia 103 260.0 ] 25092,3 125 062,59 | 26 415,21 27 062,8 | 103 633,2 373,2 0,4
a | Swiadezenia uslug medycznych 103 260,01 25092.4 [ 25070,5 | 26 473,6 { 27 127,6 { 103 764,1 504,1 0,5
b | Przychody dot, latubiegiych -0,1 -7.6 -58,3 -64.9 -130,9 -130.9
2 | Ministerstwo Zdrowia ( rezydentury) 1480,9 363,7 3764 376.6 393,8| 15105 29.6 2,0
Utzad Marszatkowski (refundacja stazy "
3 podyplomowych) 143,8 42,6 42,9 404 121,3 2472 103,41 719
4 | Przychody whasne 47707 1162,0) 12277] 11852 10850 46599 -110,8 -2.3
Medyeyna Pracy 6427 149,2 1858 164,60 118,0 617.0 22571 4,0
b | Ustugi medyczne pozostale {diagnosyka) 24154 351,5 573.1 567.3 336,5 22284 -187.0 -7.7
¢ | Ustugi niemedyczne i dzierzawy 17126 461,3 468,8 453,91 4305 1 814,5 101,9 6,0
II | Pozestala dzinlainosé operacyina 3246 79,1 98,0 879 18115 20765) 1751,9] 5397
HJ | Dziglainosé finansowa 40,4 12,9 9, 71 12,3 194 54,3 13,91 344

- PSZOZ w Inowroclawiu w planie finansowym na 2012 rok oszacowat przychody ogdlem na pozio-
mie 110.020,4 tys. zt, w tym z NFZ w wysokosci 103.260,0 tys. zt, ktére stanowily 99% wartodci zawar-
tych uméw na dzien 30.062012 rok.

PSZOZ w Inowroctawiu w analizowanym okresie 2012 roku uzyskat przychody ogélem w wysoko-
s¢1 112.181,6 tys. zi, co stanowi 102,0% planu rocznego.,
Dziatalnosé operacyjna PSZOZ w Inowroclawiu zwiazana ze swiadczeniem ushig zdrowotnych w
2012 roku finansowana byla przez Kujawsko-Pomorski Oddzial Wojewddzki Narodowego Funduszu
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Zdrowia w Bydgoszezy w 94,2%. NFZ za usiugi medyczne gwarantowane w kontrakcie na 2012 rok
zaptacit 103.764,1 tys. zt. 1j. 100,5% kwoty planowanej. W analizowanym okresie NFZ skorygowat o
130,9 tys. zt na minus rozliczone wezeéniej wartodci uméw za 2011 rok.

Jednoczesdnie w analizowanym okresie PSZOZ wykonatl uslugi ponad limit na kwote 3.438,3 tys. zi,
ktore dotyczg ponadlimitow z zakresu ustug limitowanych, tj. $wiadczenl, do ktdrych PSZOZ jest zobo-
wiazany, a NFZ nie objat ich kontraktami i aneksami wciggu roku W 2012 roku.

Ministerstwo Zdrowia finansuje koszty zwigzane z przygotowaniem oséb do wykonywania zawodu
medycznego i ksztalceniem 0séb wykonujacych zawody medyczne (rezydentury). Przychody z tego tytu-
fu uksztattowaly sie na poziomie 1.510.5 tys. zt (102,0% planu}. Przychody w zakresie refundacji stazy
medycznych podyplomowych finansowanych przez Urzad Marszalkowski wojewddztwa Kujawsko-
Pomorskiego w Toruniu, w analizowanym okresie wynosily 247,2 tys. zi (171,9% planu). Odchylenia do
kwot planowanych w zakresie refundacji kosztow rezydentéw 1 stazystow wynikaja ze zwiekszonego
zatrudnienia w I'V kwartale 2012 roku.

PSZOZ w Inowroclawiu wykorzystujac potencjal zatrudnionej kadry, zasoby lokalowe oraz mozli-
wosct techniczne uzyskal przychody wlasne, ktore w okresie 2012 roku nksztaltowaly sie na poziomie
4.659,9 tys. zl. Przychody w tym zakresie uzyskiwane sg z pozostalej dzialalnosci leczniczej (badania
diagnostyki laboratoryjnej obrazowej, endoskopii) i dziatalnosci innej niz leczniczej (ustugi pralnicze,
sterylizacji sprz¢tu medycznego i kosmetycznego, ushig w zakresie gospodarowania odpadami, przecho-
wywania zwlok, dzierzawienia wolnych powierzchni).

Pozostate przychody operacyjne uksztattowaly sie na poziomie 2.076.5 tys. z1, a przychody finanso-
we w wysokosci 54,3 tys. zt.

Do pozostatvch przychoddw operacyjnych, przede wszystkim zostaly zaliczone przychody w wyso-
kosci 1.690,8 tys. z4, odpowiadajace wartosci amortyzacji srodkéw trwalych otrzymanych nieodplatnie
lub sfinansowanych z dotacji i darowizn, ktorych warto$¢ zwiekszata przed 1 lipca 2011 roku fundusz
zalozycielski PSZOZ - podstawa art. § ustawy z dnia 14 czerwea 2012 roku o zmianie ustawy o dzialal-
nosci leczniczej oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. 1 2012 roku, poz. 742).

3. KOSZTY
Koszty rodzajowe
fw 1vs. =f}
T Wykonanie Odchylenia od planu
Lp.| =  Wyszczegdinienie Plan T
. 'V Thw. 1T kw, T kw. IV kw. Qgodlem Kwota %
Ogdlem 1118828 27776,5| 281573 274294 | 28448,6 1118118 -71,0 -0,1
I | Dzialainos¢ operacyjna 111 404,1] 27689,3] 27953,4] 27271,2] 282962 111 210,1 -194,0 0.2
1 | Zuzycie materialéw 1 energii 215331t 551917 52776] 48091! 5686,7] 212925 -240.6 -1,1
2 | Ustugi obee 355639 §954,8| 90617| 881861 91351 356702 406,3 1,1
3 | Podatki i oplaty 754,1 187,1 1955 2068 2286 818,0 63,9 8.5
4 | Roszty placowe 38219,5] 917901 94989| 96989 9512.0| 37888.8 -330,7 0,9
5 | Swiadczenia na rzecz prac. 88220y 214735) 21777 21713 21787 86752 -146.8 -1,7
6 | Amortyzacja 56189 14352 14054 14009 13918 5633,3 14,4 0.3
7 | Pozostale koszty - 892.6 2666 336,6 165,6 163,3 932,1 39,5 4.4
i3 ’(;;f;f"""’ dialainasc opera- 104,6 04| 862|251 1630 2747] 1700|1626
IIT | Dzialalnosé finansowa 374,1 86,8 17,7 133,1 178,4 516,0 141.9 37,9
gy | Bierne rozliczenia migiyokre- | T 1890\ -1890|  -189.0

Na realizacj¢ zadan statutowych w 2012 roku PSZOZ w Inowroclawiu poniost koszty ogétem w
wysokosci 111.811,8 tys. zi, ktdre byly poréwnywalne do kwot planowanych. Koszty dziatalnoéci opera-
cyjnej zwigzane ze $wiadezeniem ustug medycznych uksztattowaly sie na poziomie 111.210,1 tys. zk.

Pozostale koszty operacyjne w 2012 roku uksztaltowaly sie na poziomie 274,7 tys. zt, a koszty
finansowe w wysokodei 516,0 tys. zt. Koszty finansowe dotyczyly przede wszystkim odsetek od rat lea-
singowych miedzy innymi $rodkoéw transportu medycznego.

Rezerwa na éwiadczenia pracownicze zostala skorygowana o 189,0 tys. zi i zaliczona do biernych
rozliczen migdzyokresowych.
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4. WYNIK FINANSOWY

{w s, ot
[ Wykonanie Odelvien
Lp. Wyszezegdlnienie Plan eliylenia
_ [ Tk 1 kw. T ew, I IV kw, r Ogdlem od planu
I | Ogélem wynik finansowy netto -19084 | -1023,9; -1339.7 642,5: 19993 ZTS_,E&L 2 186,6
Podatek 46,0 4538 458 91,6 456
II i Ogolem wynik finansowy brutto -1862.41] -1023,91 -1339.7 688,31 20451 369.8 22322
1 | Dzialalnoéé operacyjna -1 74871 -1028,7 -1243,5 746,3 555.6 -970,3 7784
2 | Pozostata dzialalnos¢ operacyjna 220,0 78,7 11.8 62,8 16483 1801.8 15818
3 | Dzialalno$¢ finansowa -333.7 2739 -108.0 -120.8 -159,0 -461,7 -128.0

PSZOZ w 2012 roku uzyskatl wynik finansowy netto w wysokosei 278,2 tys. zi.

5. ZAKUPY SRODKOW TRWALYCH

PSZOZ w Inowroctawiu w 2012 roku na zakup §rodkéw trwalych ponidst naklady ogétem w
wysokosci 3.335,6 tys. zI, w tym: z dotacji ze Starostwa Powiatowego 240,2 tys. z} i z darowizny
121,9 tys. zl.

Realizacja poszezegdlnych pozycji planu srodkow trwatych przedstawia sig nastepujaco:

Dokumentacja techniczno-funkcjonalna Bloku Operacyjnego z Odzialem Intensywnej
Terapii i Szpitalnym Oddzialem Ratunkowym

W analizowanym okresie poniesiono koszty na wykonanie w/w dokumentacji 44,6 tys. zi.
Pracownia cytostatyki i stanowiska w Oddziale Chirurgii Ogélne;j i Onkologlcznej
Naklady finansowe przygotowania pracowni cytostatyki wyniosly 959,4 tys. zt.

Adaptacja pomieszczen Poradni Dermatologicznej do uruchomienia Pracowni Endo-
skopii Gastroenterologicznej diagnostyczno-zabiegowej oraz remont pomieszczen Przy-
chodni Przyszpitalnej

W 2012 roku byly kontynuowane rozpoczete w lipcu 2011 roku prace remontowo - budow-
lane w pomieszczeniach poradni Przychodni Przyszpitalnej. Koszty robdt ogélem wyniosty
797.1 tys. zt, w tym w 2012 roku 632,4 tys. zt.

Projekt "Stworzenie w pelni zintegrowanego systemu zarzadzania lekami wraz z elek-
tronicznym systemem obiegu dokumentacji medycznej w PS ZOZ w Inowroclawiu"
Zarzad Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego oglosit nabér wnioskéw o dofinansowanie
projektu w ramach Osi Priorytetowej 4 ,,Rozwdj infrastruktury spoleczefistwa informacyjne-
go” Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego. na lata
2007-2013. PSZOZ w celu zlozenia wniosku o dofinansowanie wymienionego zadania zlecit
wykonanie studium wykonalnosci, ktérego koszt wynidst 7.4 tys. zt.

Zakup innych srodkéw trwalych

PSZOZ w analizowanym okresie zakupit sprzet i aparaturg medyczng na laczng kwote
1.570,6 tys. zt oraz sprzet komputerowy na kwote 99,8 tys. zt Zakup sprzgtu 1 aparatury me-
dycznej zostal sfinansowany przy udziale dotacji ze Starostwa Powiatowego w wysokosci
240,2 tys. zt i darowizny podmiotu gospodarczego w wysokosci 100,5 tys. zt oraz darowizny
rzeczowej z Narodowego Funduszu Ochrony Zdrowia o wartodci 21.4 tys. zl.

W 2012 roku w ramach leasingu operacyjnego zostal rozstrzygniety przetarg na dostawe czte-
rech samochoddéw stanowigcych specjalistyczne srodki transportu sanitarnego o wartoscei 1.047,0 tys.
zl oraz na uzytkowanie centrali telefonicznej o wartosei 169,2 tys. zi.

Szezegdly w zakresie realizacji planu dotyczacego zakupu $rodkéw trwalych w Zalaczniku 1 -
~Zakupy érodkéw trwatych”. |
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6. BILANS
6.1. Bilans PSZOZ (wersja uproszczona)
W tys, =
‘ Stan na: Odehylenia Stan na:
AKTYWA Plan PASYWA Plan
31122011 [ 31122012 4o planu 31122011 | 31122012
' A. Kaptital (fundus [N
A. Aktywa rwale 42618 41883| 40657) 1061 |%, ptal fmdu) 32007 33865 23809
_I, Wartosci niematerialne 15 is 7 8 L Ka;?im{ (fundusz) podsta- 47 274 47724 37301
i nrawae WOWY
II. Nalezne wplaty na
JLRzeczowe sktWa 42603 |  41865| 40650 1953 | kapital podsiawowy (wiel
are kosé ujenmna)
II1. Naleznodct dlugoter- 0 1IL Udzialy (akcje) whasne
minowe {wielkoi¢ njemna)
IV Inwestycje dlugoter- 0 IV. Kapital (fundusz)
minowe Zapasowy
V. Dlugoterminowe s
. L V. Kapitat (fundusz) z
;c(;il;czema migdzyokre- | 0 aktualizacji wyceny

V1. Pozostale kapitaty

B. Aktywa obrotowe 16 190 L 15815 18 907 2 867 (fundusze) rezerwowe

VIL ZyskK (strata) z lat

1. Zapasy 1800| 1804] 1691 STZY IMeRAN 13859| 9261 -13860
lﬂi';;:fj’-“c’s‘” krotkoter- 416500 101701 11833 1333 || VIIL Zysk (strata) netto .1908|  -4598 278

1. Odpisy z zysku netto w
3 600 3617 4 767 1 167 ciggu roku obrotowegoe
(wielko¢é ujernna)

I Inwestycje krotkoter-
minowe

IV. Krotkoterminowe

AT B. Zobowigzania i rezerwy ‘
ngwheczema miedzyokre- 200 224 616 416 na zobowiazania 26 711 23833 35755

I. Rezerwy na zobowigzania || 4 500 4 339 4151
IL. Zobowiazania dlugoter-
| } 11 Zobo 1050 999 801
L i 1k ;0bow1qzama kxotiko- 17 721 14 810 18 247
terminowe
W IV Rozliczenia miedzyokme- 3 440 3 685 12 556

SOWE

Aktywa razem 58 718 57 698 ] 59 564 846 Pasywa razem 58718 I 57 6984{ 59 564

Obowiazujaca od I lipca 2011 roku, ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej
(Dz.U.z 2011 roku Nr 112, poz. 654), wprowadzila zmiany w kwalifikowaniu operacji gospodar-
czych w ciggu roku. Zgodnie z wytycznymi w/w ustawy, od 1 lipca 2011 r. $rodki pieniezne otrzy-
mane na sfinansowanie nabycia lub wytworzenia srodkéw trwatych, w tym srodkéw trwatych w bu-
dowie oraz prac rozwojowych (dotacja z funduszy Unii Europejskiej, powiatu inowroclawskiego i
darowizny) zostaly zaliczone do rozliczen miedzyokresowych przychodéw. Wymienione érodki pie-
ni¢zne zwigkszajg stopniowo pozostate przychody operacyjne, réwnolegle do odpiséw amortyzacy)-
nych lub umorzeniowych od $rodkéw trwatych lub kosztéw prac rozwojowych sfinansowanych z
tych zrédet. W nawiazaniu do treéci przywolanej ustawy w punkcie 2 Przychody — strona 7, z dniem
1.01.2012 roku warto$¢ odpowiadajaca niezamortyzowanej czesci wartosci poczgtkowej aktywdw frwa-
tych otrzymanych nieodplatnie lub sfinansowanych z dotacji, ktorych warto§é zwiekszyta przed 1 lipca
2011 roku fundusz zatozycielski podmiotu leczniczego, podlega przeniesieniu na dlugoterminowe rozli-
czenia migdzyokresowe przychoddw. Wobec powyzszego rozliczenia migdzyokresowe przychodéw na
31.12.2012 roku wynosily 12.556 tys. zt.

Wprowadzone zmiany przez ustawodawce spowodowaly, Ze dane za 2012 r. staly sie malo po-
rownywalne do zakladanego planu bilansu oraz danych na 31.12.2011 roku.

Suma bilansowa na dzien 31.12.2012 r. wynosita 59.564,0 tys. zi. W 2012 r aktywa trwale wyno-
sity 40.650,0 tys. zi, a aktywa obrotowe 18.907,0 tys. zf. W strukturze aktywoéw obrotowych naj-
wigkszy udzial stanowig naleznosci krétkoterminowe. W 2012 roku stanowily one 62,6% aktywéw
obrotowych. Dominujacy udziat w naleznosciach krétkoterminowych maja naleznoéci z NFZ za
$wiadczone ushugi medyczne. W 2012 roku naleznosci z NFZ stanowily kwote 10.350,4 tys. zi, tj.
87,5 % naleznosci krétkoterminowych ogélem. Natomiast érodki pieniezne na rachunku bankowym
PSZOZ na 31.12.2012 roku wykazywaly stan 4.767.0 tys. zt. W 2012 roku warto$é zapaséw materia-
6w i towaréw byla nizsza o 113,0tys. zI w poréwnaniu do zapaséw w 2011 roku i wynosily
1.691,0 tys. z1.
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Naleznosci krotkoterminowe :
{w tvs. =i)

Lp. Wyszczegdlnienie Plan R Stan na: Odf:};}i;;?se v
31122011 | 31032012 | 3006.2012 | 30.09.2012 | 31122002 || dwota | %
i Eat';;“‘z’ﬁ;‘nﬁ;‘?“‘“tm’““"“’_e’ 105000 | 101698 116665 116997 118743 118331 ] 1 3331|127
1 | Dostaw i usiug, z tego: ' 91911 10620,6| 103349] 104876 106807
-NF2 88945 10167.0 98916 | 10110,8 143504
- Inne podmioty gaspodarcze 296,60 433.6 4433 376.8 3303
2 | Inne naleznosci, z tego: 978,71 10459 1364,8 1386.7] 11524
- podatidw, ubezpieczer spolecznych 36,2 49.6 49.6 40,7 47.6
- funduszy specjalnych (FS) 867,7 8717 1220,0| 12377 933,8
- inne z pracownikami 14.8 12.0 19.7 18,7 17,6
- pozostale . | 600[ 1126 75,5 89.6( 1534

W strukturze pasywdw w 2012 roku fundusz wlasny stanowit 40,0% pasywow ogdlem i uksztal-
towal sie na poziomie 23.809,0 tys, zt. Wartos¢ funduszu wlasnego ulegla obnizeniu o 10.056 tys. zt
w poréwnaniu do 2011 roku. Na wartosé funduszu wilasnego skiada sie fundusz podstawowy w kwo-
cie 37.391 tys. z, wynik finansowy netto za 2012 rok na poziomie 278,0 tys. zi oraz straty z lat ubie-
glych w wysokosci 13.860 tys. zh Fundusz podstawowy w 2012 roku ulegl zmniejszeniu o
10.333 tys. zt w pordwnaniu do 2011 roku w zwiazku z przeksiegowaniem wartosci srodkéw trwa-

tych zakupionych z dotacji na dhigoterminowe rozliczenia migdzyokresowe, zgodnie Z wyzej cyto-
~ wang wyzej ustawg.

Wprowadzone zmiany ustawowe wplynely na wysoko$¢ kapitalu obcego, ktdry na
31.12.2012 roku wynosit 35.755 tys. zb. Stanowit on 60,0% pasywow ogdlem i byl wyzszy od stanu
na 31.12.2011 roku o 11.922 tys. zt. Rezerwy na $wiadczenia pracownicze zostaly ustalone w wyso-
kosci 4.151 tys. zl. Zobowigzania dlugoterminowe w wysokosci 801 tys. zi dotyczyly przede wszyst-
kim samochoddéw stanowigcych specjalistyczne srodki transportu w ramach leasingu operacyjnego.
Zobowigzania krotkoterminowe wynosily 18.247 tys. zt 1 byty wyZsze o 3.437 tys. zI w poréwnaniu
do stanu na dzien 31.12.2011 roku. Zobowiazania wymagalne na dzien 31.12.2012 roku wynosity
3.797 tys. zi. W 2012 roku rozliczenia miedzyokresowe uksztattowaly sie w wysokosei 12.556 tys. z1
i byly wyzsze o0 8.922 tys. zt w poréwnaniu do 2011 roku.

Zobowigzania i rezerwy na zobowigzania

{w tys. zf)
T Stan na: Odch;;lerll;a do
Lp. Wyszczegdlnienie Plan P2
31122011 | 31.03.2012 | 30062012 | 30.08.2012 31122012 kwola %

Zobowigzania i rezerwy na zobo- 4o B
wigzauia, z tego: 26 T11,0 | 23 833,31 27533,3| 28807,1{ 26963,0 35754,2 90432 | 339

] f;{f;g;ge““‘“admni“me’“a‘“e 4500,00 4339.4] 43394 43394| 43394, 41504| -3496| 738

Zobowigzania dlugoterminowe .
2 (leasing sprzetu medycznego) 10500 999,3 999.3 999,3 999.3 801,3 -248,7( -23.7

Zobowiazania krotkoterminowe, w
3 tym z tytulu: 17721,0] 14810,2) 185751 ] 1982961 18041,1 18 247,0 526,0 30

- dostaw i ushug 73537| 92738] 102862] 99122] 99709) 99709
- podatkow i opiat 250 4992]  5393|  6000) 5753|5753
- skiadek ZUS 22303| 23518 24299| 24285 23692 23692
- wypagrodzai 21756| 21272| 22153 22252| 22981f 22981
- umow leasingu 663,1 1346.6 1290.6 14759 10458 10458
| Ustug dot.Srodkow trwalych w 3548 5669 5030 1862 2]  792|
- pozostale 3835| 13309| 6865\ 2458)  7657[ 7657
- funduszy specjalnych (FSS) 11151 1078,7; 18788 13673 11428 1142,8
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Ciag dalszy tabeli: Zobowigzania i rezeryy na zobowigzania

Stan na- Odch)lflema do
Lp. Wyszczegdlinienie Plan planu
31122011 f 31.03.2012 l 30062012 | 30.09.2012 31.12.20012 kwota %

4 g‘;f,“m“ia migdzyoRTESOVE. W 34400, 36844( 36195 { 363880 33832) 125555) 91155]265.0
- dlugoterminowe, w tym: 36304 33894 36026, 33516 125182 12518.2
gﬂg?\f’;‘y (dotacje, stbwencje, 352330 34662) 34887 34281 124998) 124998
- krétkoterminowe 54.0 30,1 36,2 51,6 37.3 37.3
w tym: I

zobowiazania wymagalne 170667 376147 46351 4 575,1 37970

odsetki 0d zobowigzan wymagalnych 215 15.2 239 339 61,0

6.2. Podstawowe wskazniki
A Wykonanie na: Odchylenia do
Wyszezegolnienie Flan 31122011 | 3112.2012 planu

Wskaznik ogbinego zadtuzenia f;ﬁ?;iﬁ:jzgfgn 43,5 41.3 60.0 14,5

T . jatek ob 7 zob
Wskaznik biezacej ptynnosci &aézii:i;g:ggmzfmo;e 0,91 1,07 1,04 0.1
Wrskaznik udzia? kapitatéw wlasnych EZ?,:;M“W fpasywa 54,5J 58,7 40,0 -14,5

Wskaznik plynnosci biezacej w 2012 roku wynosit 1,04, Wskaznik ogdlnego zadhizenta wynidst
60,0%, a wskaznik udzialu kapitalu wiasnego w finansowaniu zaktadu obnizyl sie do poziomu 40_0%.

Wskaznik zadluzenia wg art. 71 ustawy o dzialalnofci leczniczej

Wykonanie na:
Wyszczegbinienie Plan
31122011 31.12.2012
Suma zobowigzan dtugoterminowych i krétkoterminowych penmiefszona o 014 0.12 0.13

inwestycje krothoterminowe do sumy praychodow

- Zgodnie z art. 72 ust. 1 ustawy o dzialalnosci lecznicze], jezeli warto$é wskaznika zadhizenia
ustalona zgodnie z art.70 1 71 wynosi:
1) powyzej 0.5 — podmiot tworzgey, przed dniem przeksztalcenia, przejmuje zobowigzania samodzielne-
go publicznego zakladu opieki zdrowotnej o takiej wartosci , aby wskaznik zadtuzenia wynidst nie wiecej

niz 0,5,

2) 0,5 lub mnigj - podrhiot tworzacy moze, przed duniemn przeksztalcenia, przejac zobowigzania samo-
dzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotnej.

7. ZATRUDNIENIE

7.1. Zatrudnienie wg uméw o prace
(etary)
Lp. Wyszczegolnienie Stan na 31.12,2012 Odchyienia do Prz?.ci;mc zatrud-

Plan Wvkonanic plany nienie w 2012

Ogdlem 1012 1044 32 1036
1 | Personel wyiszy medyczny, w tym 84 92 8 86
Lekarze medyeyny 28 31 3 30
Lekarze rezydenci 30 35 5 30
Personel medyczny inny wyzszy 26 26 26
2 | Personel ¢redni ' 682 696 14 696
3 | Personel nitszy 35 37 2 37
4 | Personel gospodarczy 116 i16 119
5 | Administracja 91 93 2 92
6 | Lekarze stazysci 4 10 6 6
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7.2. Zatrudnienie wg umow cywilno-prawnych

(etaty)
s Przecietnie zatrudnienie .
Lp. : Wyszezegdlnienie Odchylenia od planu
Plan Wykonanie

Ogdlem 297 288 _ -9

1.° | Personel wyzszy medyczny, w tym ' 187 185} - -2
Lekarze medyveyny 170 170

Personel medyczny inny wyzszy 17 15 -2

2. Personel §redni medyczny 110 103 -7

Pielegniarki i potozne 34 533 -1

Techuicy fizjoterapi 7 8 1

Techaicy radiolegii 7 5 -2

Ratownik medyczny ' 42 37 -5

Przecigtne zatrudnienie w 2012 roku w ramach uméw o pracg uksztattowalo si¢ na poziomie
1.036 etatdw. Zwickszenie zatrudnienia na 31.12.2012 roku w porownaniu do zatrudnienia zaplano-
wanego wynika ze zmiany form zatrudnienia z umowy cywilno-prawnej na umowe o prace, jak row-
niez z koniecznosci zatrudnienia na czas okreslony za pracownikéw przebywajacych na $wiadcze-
niach rehabilitacyjnych i dtugookresowych zwolnieniach lekarskich.

Natomiast zatrudnienie personelu medycznego w ramach umow cywilno — prawnych uksztatto-
walo sie na poziomie 288 etaty wg przeliczenia liczby przepracowanych godzin i normatywnego
czasu pracy.

8. PODSUMOWANIE

Cele zweryfikowanego Planu finansowego Publicznego Specjalistycznego Zakladu Opieki
Zdrowotnej w Inowroctawiu na 2012 rok wedhug stanu na 30.06.2012 roku opracowane zostaly na
podstawie wynikow za 5 miesiecy 2012 roku oraz oczekiwanej do konca roku stabilizacji finanso-
wania dzialalnosci w zakresie §wiadczent medycznych.

Po dokonanej analizie dziatalnodci statutowe) mozna stwierdzic, ze swiadczenia ushug medycz-
nych byly wykonywane zgodnie z przyjetymi zalozeniami w planie rzeczowym zweryfikowanego
planu finansowego PSZOZ w Inowroctawiu na 2012 rok. Oszacowane w planie finansowym przy-
chody z NFZ na poziomiel03.260,0 tys. zt zostaly rozliczone w 100,5%. Zapotrzebowanie miesz-
kaficow powiatu inowroclawskiego w zakresie korzystania z usthug medycznych $wiadczonych przez
PSZOZ w Inowroclawiu okazato sie wieksze niz zostalo okreSlone kontraktami przez NFZ. W
2012 roku zostaty wykonane uslugi ponad limit w réznych zakresach dzialalnosdei na warto$é
3.438,3 tys. zt, w tym z zakresu umowy SZP - lecznictwo szpitalne, 2.852,7 tys. zt, AOS - ambulato-
ryjna opieka specjalistyczna 4922 tys. zl.-

Podobnie jak inne podmioty publiczne ochrony zdrowia, PSZOZ staje przed problemem sfinan-
sowania §wiadczonych ustug medycznych, ktore sg niedoszacowane przez NFZ, a do ktérych swiad-
czenia podmiot leczniczy jest zobowiazany w ramach zapewnienia bezpieczefistwa zdrowotnego
lokalnej spolecznosci.

W 2012 roku PSZOZ w Inowroclawiu uzyskat przychody z NFZ na poziomie 103.764,1 tys. zt ,
m.in. z tytulu zawarcia uméw na poziomie wykonanych ustug w 2011 roku i zwigkszenia stawki
jednostki rozliczeniowej w zakresie umowy w rodzaju: leczenie szpitalne (oddzialy szpitalne) do 52
zt od 1 lutego 2012 r. i w szpitalnym oddziale ratunkowym do 15 tys. za dobowa gotowosdé od 1 lipca
2012 roku

Przychody z NFZ w 2012 roku byly wyzsze 0 6.600,8 tys. z} w poréwnaniu do przychodéw z
2011 roku. Zostato to spowodowane przede wszystkim wigkszym zakresem swiadczonych ustug niz
w 2011 roku. W 2012 roku z tytutu wzrostu ceny przychedy byly wyzsze o okolo 2.380,0 tys. z}, co
stanowi 2,5% przychodow z NFZ za 2011 rok.

Roczne wskazniki cen towaréw i ustug konsumpcyjnych (rok poprzedni = 100) wynosity: w
2011 roku 104,3, w2012 roku 103,7.

Opracowany program dziatan oszczednos$ciowych majacy na celu przede wszystkim zmniejsze-
nie kosztéw dziatalnosci zostal wdroZony w II pdlroczu 2012 roku. Pozwolito to na ograniczenie
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kosztow do poziomu oszacowanego w planie finansowym. W 2013 roku PSZOZ podjat dalsze dzia-
tania oszczgdnosciowe, ktore zostaly uwzglednione w programie dziatan zmierzajacych do racjonali-
zacji kosztow, w taki sposdb, aby nie ograniczyé dotychezasowego zakresu ustug, ich dostepnoscei i
jakosel.

Zweryfikowany plan finansowy przewidywal ujemny wynik finansowy dziatalnoéci operacyijne;j
w wysokosci -1.748,7 tys. zk. Na 31.12.2012 roku PSZ0OZ w Inowroclawiu uzyskal wynik finansowy
netto ogdtem na poziomie 278.2 tys. zi, w tym z dziatalnodci operacyjnej w wysokosei -970,3 tys. zt

Ograniczone srodki finansowe, ktorymi dysponowat PSZOZ w Inowroctawiu pozwolily przeznaczyé
w 2012 roku na zakup $rodkow trwalych 1.308,3 tys. zl oraz na przeprowadzenie niezbednych adaptacji
pomieszczen w celu uruchomienia pracowni diagnostycznych 1.591,8 tys. zi.

Problemem pozostaje pozyskanie dodatkowych zrédel finansowych z przeznaczeniem ich na odno-
wienie zuZzytego sprz¢tu 1 aparatury medycznej.

Inowraciaw, 13.02.2013r.

BYREKTOR
Publicznego Specjalistycznego
Z rowoingj

Ifiowroclawiu
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‘Sporzadzono w 3 jednobrzmiacych egzemplarzach

Otrzymuja:
1. Zarzad Powiatu
2. Rada Spoleczna PSZ0Z
3. afa
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Zakupy srodkow trwalych

Zalgcznik |

Inowrocluw, {502, 2007 r

dr n. med. Eligiusz Patalas

PLAN REALIZACIA od 01.01.d0 31.12.2012 pw tys. =)
Termi Zrodla finansewania Zrodta Finansowania
I ermin Dotacje Dotacje R
Lp. Wyszezegdluienie realizacji|| Ogdlem Srodki Powiat Darowizny | (€08 Ogodtem Srodki Powint Doy | FEEE
whasne | Ougdtem iinowroctaw! Srodki UE ArawiEy wlasne Ogolem | nowroctaw | Srodki UE arowimny
ski ski

Ogdlem 5 216,4] 355001 15664 500,0] 10664 160,01 1369201 3 335,61 2973,5{ 240,2 240,2 121,91 1 299,6
1 |Srodki trwale w budowie 3 183,2] 1866,8] 13164 250,0( 1 066,4 1643,8] 16438
1 Projeki e—Ushllgl pakiet .r()zwiazal'l informatycznych” dot. LXII 15995 283,1] 13164 250,00 10664

Komponentu "e-Zdrowie"

Dokumentacia techniczno-funkejonalna Bloku
2 {Operacyjnego z Cdzialen Intensywnej Terapii ¢ Szpitalnym I-X1 90,0 90,0 44.6 44,6

Oddziatere Ratunkowym
3 Pra'cowjr!la cyfost:\lylil ‘l stanewiska w Oddziale Chirurgii Xl 861.3 8613 9594 959.4

Opdlney 1 Onkologicanej

Adaptacja pomieszezen poradni dermatologicznej w celu
1 mju:honucnm Prac_:owm F.lu.ndosk.opn (-a'slroenlernlfngcznej v 6324 632.4 632.4 632.4

diagnostyczno-zabiegowe] i pomieszezen Preychodoi

Przysepitalngj

Projekt "Stworzenic w pelni zntegrowanego syslemit
5 Jzarzadzania lekami wiaz z elektronicznym systemem obicgu 7.4 7.4

dokumentacjr medycznej w PS ZOZ w Inewrockawiu"
1 1Srodki trwale zakupy 2033,2] 1683,2 250,0 250,0 100,0] 1 369,24 1691,8] 1329,7] 240,2 240,2 121,9] 1216,2
F [Sprzgt i aparatura medycana dla Oddzialéw Szpitalnych 1-XU 8402 4902 250,0 250,0 100.0 767.3 427,11 240,2 2402 100.0

Zestaw: o kolonoskopis 1500 0.0 100.0 150.0 50,0 100,0

Aparaty do nicezulenia 2 szt 300,0 300.0 257.0 2570

Aparat d". amomm‘ju-zrmga barwienia 1300 130.0 112,6 112,6

itmnunottisiochemicznego

Sprcet medvezny dia Oddzialéw Scpitalnveh (lozka

arensywitego nadzore, 162ka szpitaine, wozki do transporin 260,2 16,2 250,0 250,0 2477 7,51 2402 240,2

lekisw i bielizny, stoly zobiegowe}

Sprzet i aparatura medyczna w ramach zakupow w trybie

interwencyfnym (narzedzia chirurgiczne, drobny sprzet i
2 japaratura medyczna, np. aparaty eky, aparaty do mierzenia 1-X1l 8200 8200 824.7 8028 21,9

cigmienia, pompy infuzyjne, itp.) | wyposazenie Przychodn

Przyszpitalnej i modernizowanych oddzialow
3 Meodemizacja systemu informatycznego i sprzetu Xu 373.0 373,0 99.8 99.8

komputerowego, w tym:

aprogramoanie integrocyine PACS ¢ RISE dla systemy 123.0 173.0

Infomedica ’ >
4 Sauﬁochody stanowigee specjalistyezne Srodki transportu LIV 1 200.01 1 047.04)

Saﬂllal‘l‘lcg()
5 |Centrala telefoniczna DGT (leasing operacyjny) 1692 f69.2
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