UCHWALA Nr 1X/87/2019
RADY POWIATU INOWROCLAWSKIEGO
z dnia 30 sierpnia 2019 r.

w sprawie oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego
im. dr. Ludwika Blazka w Inowroclawiu

Na podstawie art. 53a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej
(Dz. U. 22018 r. poz. 2190, z pdzn. zm.") oraz art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r.
o samorzgdzie powiatowym (Dz. U. z 2019 r. poz. 511) uchwala sig¢, co nastgpuje:

§ 1. Przyja¢ ,Raport =z sytuacji ekonomiczno-finansowej  Szpitala
Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Btazka w Inowroctawiu za 2018 rok™, ktéry stanowi
zalgcznik nr 1 do niniejszej uchwaty.

§ 2. Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego
im. dr. Ludwika Btazka w Inowroctawiu, stanowi zatgcznik nr 2 do niniejszej uchwaty.

§ 3. Wykonanie uchwaty powierzy¢ Zarzadowi Powiatu Inowroclawskiego.

§ 4. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

/|

Przewodn"’ézgcy
Rady Powiatu Inowrpclawskiego

Marek Mie erus

! Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2018 r. poz. 2219, z 2019 r.
poz. 492, poz. 730 i poz. 959.



UZASADNIENIE DO UCHWALY Nr IX/87/2019
RADY POWIATU INOWROCLAWSKIEGO
z dnia 30 sierpnia 2019 r.

w sprawie oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego
im. dr. Ludwika Blazka w Inowroclawiu

Podjgcie przedmiotowej uchwaty uzasadniaja nastgpujace okolicznosci faktyczne.

Dyrektor Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Btazka w Inowroclawiu
przedtozyl wymagany przepisami prawa ,,Raport z sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala
Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Btazka w Inowroctawiu za 2018 rok™.

Ponadto Dyrektor przedlozyt w dniu 26 lipca 2019 r. ,,Raport z sytuacji ekonomiczno-
finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu za 2018
rok. (Po korekcie)”. Raport zostal przygotowany na podstawie sprawozdania finansowego
za poprzedni rok obrotowy i zawiera w szczegolnosci analize sytuacji ekonomiczno-finansowe;j
w latach 2017 — 2018, prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej na lata 2019 — 2021 wraz
z opisem przyjetych zatozen. Przedlozony raport (w wersji po korekcie) zawiera ponadto
podrozdzial dotyczacy informacji o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na sytuacje
ekonomiczno-finansowg ww. podmiotu leczniczego.

Podstawe prawng podjecia przedmiotowej uchwaly stanowi art. 53a ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 2190, z pdzn. zm.) oraz
art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie powiatowym (Dz. U. z 2019 r.
poz. 511).

Z przywotanych przepisow wynika w szczegdlnosci, ze do wytacznej wlasciwosci rady
powiatu nalezy podejmowanie uchwat w innych sprawach zastrzezonych do kompetencji rady
powiatu, jak rowniez, ze kierownik samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;j
w terminie do 31 maja kazdego roku sporzadza i przekazuje podmiotowi tworzgcemu raport
o0 sytuacji ekonomiczno—finansowej samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;.
Ponadto analizy oraz prognozy sytuacji finansowej dokonuje si¢ na podstawie wskaznikow
ekonomiczno-finansowych. Natomiast wskazniki ekonomiczno-finansowe, sposob ich
obliczania oraz przypisane im punktowe oceny stuzgce do analizy ekonomiczno-finansowe;j
zostaly okreslone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie
wskaznikow ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy
sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zakltadow opieki zdrowotne;j
(Dz.U. 22017 r. poz. 832). Jednoczesnie przepis art. 53a ust. 4 ww. ustawy stanowi, ze podmiot
tworzacy dokonuje oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnego publicznego
zaktadu opieki zdrowotne]j na podstawie raportu, o ktérym mowa wyzej.

W zwiazku z powyzszym wywolanie niniejszej uchwaly jest zasadne.

Przewodnicdgcy
Rady Powiatu Ingwroglawskiego

Marek Miestko Gerus



Zalacznik nr 1 do uchwaly nr IX/87/2019
Rady Powiatu Inowroclawskiego
z dnia 30 sierpnia 2019 r.

Raport z sytuacji ekonomiczno — finansowe;
Szpitala Wielospecjalistycznego

im. dr. L. Blazka w Inowroctawiu

za 2018 rok.

(Po korekcie)

2019-07-25



Rapori z sytuagyi ekonomiczno - finansowe; Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. L. Blazka w Inowroctawiu za 2018 rok- po korekcie
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Raport z sytuagji ekonomiczno - finansowe; Szpitala Wielaspecjalistycznego im. dr. L. Blazka w Inowroctawiu za 2018 rok- po korekcie

1. Informacje podstawowe
1.1. Wizytéwka zakladu

Nazwa:

Pelna nazwa zaktadu: Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu (do dnia 8 maja
2013 r. dziatajacy pod nazwg: Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu)’

Skrécona nazwa zakladu: Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. L. Blazka w Inowroctawiu

Adres siedziby zakladu: 88-100 Inowroctaw, ul. Poznafiska 97

Dane kontaktowe:

Numer telefonu zakladu: 52-354-55-00

Numer faksu zakladu: 52-357-42-30

Adres poczty elektronicznej zakladu: sekr.nacz@szpitalino.pl
Adres witryny internetowej zaktadu: www.szpitalino.pl

Forma prawna/forma gospodarki finansowej zakladu: samodzielny publiczny zaklad opieki zdrowotnej
Szczegdlna forma prawna: powiatowa samorzadowa jednostka organizacyjna

Wiasnosé: samorzadowa. Szpital nalezy do jednego wiasciciela — jednostki samorzadu terytorialnego Powiatu
[nowroctawskiego; w ogdlnej wartosci kapitatu udziat wiasnosci Powiatu Inowroctawskiego stanowi 100%

Data rozpoczgcia dzialalnosci przez zaklad: 04.12.1998 r.

Przedmiot dzialalno$ci zakladu:

1) udzielanie $wiadczen zdrowotnych stuzacych zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia
oraz inne dziatania medyczne wynikajace z procesu leczenia lub przepisoéw regulujacych zasady ich wyko-
nywania,

2) promocja zdrowia,

3) realizacja zadan dydaktycznych i badawczych w powiazaniu z udzielaniem éwiadczen zdrowotnych i pro-
mocja zdrowia.

Rodzaj przewazajacej dzialalnosci wg Polskiej Klasyfikacji Dzialalnosci (PKD 2007):
8610 Z - Dziatalnos¢ Szpitali

Numer ksiegi rejestrowej w Rejestrze Podmiotéw Wykonujaeych Dziatalno$é Lecznicza: 000000002232
Organ rejestrowy: Wojewoda Kujawsko-Pomorski

Numer w Krajowym Rejestrze Sadowym: 0000002494
Sad Rejestrowy: Sad Rejonowy w Bydgoszezy, XIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego w
Bydgoszczy

Numer REGON: 092358780

Numer REGON zakladdéw leczniczych Szpitala:

1) Szpital Powiatowy — 092358780000028,

2) Przychodnia Przyszpitalna — 092358780000042,

3) Zaktad Pomocy Doraznej i Ratownictwa Medycznego — 092358780000050,

4) Zaktad Rehabilitacji Leczniczej — 092358780000067,

5) Zaklad Opieki Dtugoterminowej i Paliatywno-Hospicyjnej — 092358780000035.
Numer NIP: 556-22-39-217

Podmiot tworzacy: Rada Powiatu [nowroctawskiego

Organy zakladu: Dyrektor, Rada Spoteczna

Dyrektor jest organem zarzadzajacym; kieruje zaktadem i reprezentuje go na zewnatrz.

Od 01.12.2012 r. do 30.11.2018 r. na stanowisku Dyrektora zatrudniony byt — w drodze powotania — dr n. med.
Eligiusz Patalas (powotanie uchwata nr 376/2012 Zarzadu Powiatu w Inowroctawiu z dnia 26.11.2012 r.).

Z dniem 13.03.2019 r. na stanowisko Dyrektora ponownie zostat powotany dr n. med. Eligiusz Patalas, na okres
szesciu lat, tj. do 12.03.2025 r. (uchwata nr 49/2019 Zarzadu Powiatu Inowroctawskiego z dnia 13.03.2019 r.):

'zmiana nazwy podmiotu leczniczego na podstawie Uchwaty Nr XX1X/292/2013 z 29 marca 2013 . w sprawie nadania
Statutu Szpitalowi Wielospecjalistycznemu im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu
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1.2. Dzialalnoé¢ zakladu
Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu (dalej: Szpital w Inowroctawiu) pro-
wadzi dziatalno$¢ za pomoca nastepujacych przedsigbiorstw:
1) Szpital Powiatowy, pod adresem: ul. Poznanska 97, 88-100 Inowroctaw;
2) Przychodnia Przyszpitalna, pod adresem: ul. Poznaniska 97, 88-100 Inowroclaw,
3) Zaktad Pomocy DoraZnej i Ratownictwa Medycznego, pod adresem: Toruniska 32, 88-100 Inowroctaw,
4) Zaklad Rehabilitacji Leczniczej, pod adresem: ul. Poznanska 97, 88-100 Inowroctaw,
5) Zaktad Opieki Dlugoterminowej i Paliatywno-Hospicyjnej, pod adresem: ul. Poznafiska 97,
88-100 Inowroctaw.
Powyzsze zaklady lecznicze stanowia jednostki lokalne w rozumieniu przepiséw o statystyce publicznej
i nie sporzadza sie dla nich odregbnych bilansow.

Strukture organizacyjna Szpitala w Inowroctawiu stanowig jednostki i komorki organizacyjne poszcze-
goélnych zaktadéw leczniczych wyodrgbnione w Regulaminie Organizacyjnym Szpitala w Inowrocta-
wiu, w tym jednostki organizacyjne:

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

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

Poradnie Specjalistyczne (wielospecjalistyczne) wraz z komérkami organizacyjnymi, takimi jak: porad-
nie specjalistyczne (w tym: szkola rodzenia zintegrowana z poradnig prolaktacyjna, pracownia audio-
metryczna w strukturze poradni laryngologicznej), zespét wyjazdowy opieki paliatywnej domo-
wej/hospicjum domowe);

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

Pomoc Dorazna i Transport Medyczny wraz z komérkami organizacyjnymi, takimi jak: poradnia nocnej
i $wiatecznej opieki zdrowotnej, zesp6t wyjazdowy ogélny (w tym: wyjazdowa pomoc lekarska i pielg-
gniarska w ramach nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej), zespot transportu medycznego (w tym: ze-
spot transportu medycznego specjalistyczny, zespoly transportu sanitarnego), dyspozytornia medyczna
— zakladowa;

Zespoly Ratownictwa Medycznego wraz z komérkami organizacyjnymi, takimi jak: zespoly ratownic-
twa medycznego - podstawowe i specjalistyczny;

Pracownia Rehabilitacji wraz z komérka organizacyjna, taka jak: pracownia fizjoterapii;

Centralne Laboratorium Analityczne wraz z komorka organizacyjna, taka jak centralne laboratorium
analityczne;

Zaklad Mikrobiologii Lekarskiej wraz z komérka organizacyjna, taka jak: zaklad mikrobiologii lekar-
skiej;

Zakltad Anatomii Patologicznej wraz z komérka organizacyjna, taka jak: zaklad anatomii patologicznej;
Bank Krwi z Pracownia Serologiczna wraz z komorkami organizacyjnymi, takimi jak: bank krwi, pra-
cownia serologiczna;

Zaktad Diagnostyki Obrazowej wraz z komérkami organizacyjnymi, takimi jak: pracownia rentgenow-
ska i mammograficzna, pracownia ultrasonograficzna, pracownia tomografii komputerowej, pracownia
densytometrii, pracownia rezonansu magnetycznego;

Pracownie Endoskopowe wraz z komorkami organizacyjnymi, takimi jak: pracownia endoskopii ga-
stroenterologicznej, pracownia bronchoskopii;

Pracownie Elektrofizjologiczne wraz z komérkami organizacyjnymi, takimi jak: pracownia elektrodia-
gnostyki (EKG), pracownia elektrodiagnostyki (EEG, WP, EMG), pracownia elektrofizjologii i stymu-
lacji serca;

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

Szpital w Inowroctawiu prowadzi réwniez dziatalnoé¢ inna niz lecznicza w zakresie:

e & @

wynajmu, dzierzawy nieruchomosci, sprzgtu i aparatury medycznej;
ustug pralniczych;

ustug sterylizacji sprzetu medycznego i kosmetycznego;

ustug transportowych;

ustug naprawy 1 serwisu sprzetu medycznego;

ustug w zakresie gospodarowania odpadami;

sprzedazy miejsc pobytu dla opiekundw o0séb hospitalizowanych;
przechowywania zwtok;

ushug szkoleniowych;
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* dziatalnosci wydawniczej,

* usfug kserograficznych, bindowania i laminowania dokumentdw,

* ustug medycznego zabezpieczenia imprez.

L1.3. Wspélpraca z innymi placéwkami medycznymi

Aby zapewni¢ wlasciwg realizacje $wiadczen zdrowotnych Szpital w Inowroctawiu wspélpracuje na
podstawie zawartych umoéw z podmiotami zewnetrznymi w zakresie $wiadczenia ustug medycznych.

Jednoczesnie Szpital w Inowroctawiu wykonuje na rzecz innych podmiotéw wykonujacych dziatalnosc
leczniczg $wiadczenia zdrowotne z zakresu specjalnosci posiadanych pracowni diagnostycznych i zabiegowych
(diagnostyki laboratoryjnej, mikrobiologicznej i serologicznej, diagnostyki patomorfologicznej (w tym z zakresu
cytologii, histopatologii i technik specjalnych), diagnostyki obrazowej (w tym z zakresu USG, tomografii kom-
puterowej, rezonansu magnetycznego — od 08.12.2018 r., rentgenodiagnostyki ogélnej, mammografii pacjentek
w innym przedziale wiekowym niz okreslony przez NFZ, echokardiografii, elektrofizjologii/elektrodiagnostyki:
EKG, EEG, endoskopii).

L.4. Outsourcing

W ramach umoéw outsourcingowych dla Szpitala $wiadczone sa ustugi w zakresie:

* kompleksowej ustugi zywienia w systemie tacowym,

e ustug ochrony 0s6b i mienia,

* ustug kompleksowego utrzymania porzadku, czystosci i dezynfekcji oraz transportu wewnetrznego

wraz z czynno$ciami pomocniczymi przy pacjencie w pomieszczeniach szpitala,

* ustug informatycznych.

L.5. Realizacja kontraktéw z Narodowym Funduszem Zdrowia

W 2018 roku Szpital w Inowroctawiu $wiadczyt ushugi medyczne na podstawie zawartych uméw z NFZ na
poszczegolne rodzaje dziatalnosci z okreslonym terminem ich obowigzywania.

Od 1 pazdziernika 2017 roku nastapita zmiana zasad finansowania $wiadczen zdrowotnych wykonywanych
przez Szpital. Na podstawie art. 2 ust. 4 ustawy z dnia 23 marca 2017 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opie-
ki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 roku, poz. 844) zostata wprowadzona
nowa instytucja prawna w postaci systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia §wiadczen opieki zdro-
wotnej, dalej: system zabezpieczenia.

Finansowanie $wiadczen zostato oparte w znacznej mierze na finansowaniu ryczattowym obejmujacym
tacznie wszystkie profile, rodzaje i zakresy, w ramach ktérych §wiadczeniodawca udziela éwiadczen w systemie
zabezpieczenia (np. tacznie ambulatoryjne leczenie specjalistyczne - porady specjalistyczne, zabiegowe, pierw-
szorazowe i leczenie szpitalne — hospitalizacje nie uwzglednione poza ryczaltem).

Poza finansowaniem ryczattowym s$wiadczenia opieki zdrowotnej wymagaja odrebnego finansowania, do
ktorych zaliczono m.in. $wiadczenia kosztochlonne (tj. tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny, bada-
nia endoskopowe przewodu pokarmowego), $wiadczenia zapewniajace kompleksowa opieke (tj. chemioterapia,
programy lekowe), czy tez $wiadczenia dotychczas nielimitowane (tj. $wiadczenia szpitalne w zakresie ostrego
zawalu serca) oraz $wiadczenia wysokospecjalistyczne (tj. zabiegi usunigcia zaémy, endoprotezoplastyka stawu
biodrowego lub kolanowego) oraz $wiadczenia nocnej i swiatecznej opieki zdrowotne;.

Poza systemem zabezpieczenia Swiadczenia finansowane sg na podstawie postepowan konkursowych lub
aneksow przedtuzajacych umowy (leczenie stomatologiczne, profilaktyczne programy zdrowotne, $wiadczenia
hemodializ, opieka paliatywna i hospicyjna, opieka psychiatryczna i leczenia uzaleznien, ratownictwo medycz-
ne, podstawowa opieka zdrowotna — transport medyczny, rehabilitacja lecznicza, programy zdrowotne-lekowe,
ambulatoryjna opieka specjalistyczna w tym: poradnia neurochirurgiczna, poradnia onkologiczna i poradnia
hematologiczna).

WartoSciowe zestawienie uméw zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia Oddzial w Bydgoszczy o
udzielanie $wiadczen zdrowotnych w 2018 roku

w tys. zt
Wyszczegdlnienie 2018
Ogélem przychody za $wiadezenia uslug medycznych oraz realizacja postanowiei dotyczacych podwy- 140 542.6
Zek wg obowiazujacych przepisow prawa :
Oddzialy szpitalne . By _ 93303,7

023,2

5
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Ciqg dalszy tabeli: Wartosciowe zestawienie umow zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia Oddzial w Bydgoszczy o

udzielanie $wiadezeh zdrowotnych w 2018 roku

Wyszczegdlnienie 2018
e S OSSO S OSSR SN DU O.. ULk
Leczenie stomatologiczne w zakresie chirhrgii stomatologiczngy 1 202,2
Profilaktyczne programy zdrowotne 94,2
Ratownictwo medyczne i transport 7374,0
Podstawowa opieka zdrowotna w ramach nocnej i $wiatecznej ambulatoryjnej i wyjazdowej opieki lekarskiej, 31341
transport

Wartoé¢ zawartych uméw o udzielanie $wiadczen zdrowotnych zawartych z Narodowym Funduszgm
Zdrowia Oddziat w Bydgoszezy okreslaja poziom finansowania ustug medycznych swiadczonych przez Szpital

w Inowroctawiu.

W 2018 roku umowy z NFZ ogétem uksztaltowaly si¢ na poziomie 140 542.6 tys. z} i dotyczyty $wiadczen
ustug medycznych wg jednostek rozliczeniowych na warto$¢ 129 895,0 tys. zt i realizacji postanowien dotycza-
cych podwyzek wg obowiazujacych przepiséw prawnych na wartos¢ 10 647,6 tys. zt.

1.6. Zatrudnienie
1.6.1. Zatrudnienie na podstawie umowy o prace
Przecietne zatrudnienie w ramach umowy o pracg w 2018 roku

(etaty przeliczeniowe)

Lp. Wyszczegolnienie 2018
Ogélem 1063,2
1 Personel dzialalnosci podstawowej, w tym: 860,0
Lekarze medycyny 56,8
Personel medyczny inny, z wyzszym wyksztatceniem 46,3
Pielegniarki i polozne 476,9
Pozostaly personel $redni medyczny 253,0
Nizszy medyczny 27,0
2 Personel gospodarczy 114,2
3 Administracja 89,0

W 2018 roku przecietne zatrudnienie w ramach umowy o prace ogotem uksztattowato sig na poziomie

1 063,2 etatéw przeliczeniowych.,

1.6.2. Przecietne zatrudnienie i podpisane umowy w ramach uméw cywilnoprawnych
Na podstawie art. 26 i art. 27 ustawy dzialalnosci leczniczej, Szpital udziela zaméwienia na Swiadczenia w
okreslonym zakresie ustug zdrowotnych podmiotowi wykonujacemu dziatalno$é lecznicza w ramach umoéw

cywilnoprawnych na:

e $wiadczenia zdrowotne udzielane przez lekarzy, pielegniarki i potozne oraz ratownikéw medycznych w
Szpitalnym Oddziale Ratunkowym, innych oddziatach Szpitala, poradniach specjalistycznych, w tym w
Poradni Medycyny Pracy oraz w Zakladzie Pomocy DoraZnej i Ratownictwa Medycznego,

e $wiadczenia w zakresie wykonywania specjalistycznych badan lekarskich z zakresu diagnostyki

obrazowej oraz endoskopii gastroenterologicznej,

e S$wiadczenia zdrowotne udzielane przez diagnostéw laboratoryjnych w pracowniach diagnostycznych

Szpitala,

e Swiadczenia zdrowotne z zakresu patomorfologii w Zakladzie Anatomii Patologicznej,

e $wiadczenia zdrowotne udzielane przez technikéw fizjoterapii w Pracowni Rehabilitacji.

Wyszezegolnienie

Przecietne zatrud-

Podpisane umowy
na procedury me-

nienie
dyczne
Personel dzialalnosci podstawowej, w tym: 244 137
Lekarze 129 123 |
Personel medyczny inny, z wyzszym wyksztatceniem 7 1
Pielegniarki i potozne 50 2
Pozostaly personel sredni medyczny 58 11

Zatrudnienie personelu medycznego w ramach uméw cywilnoprawnych w 2018 roku uksztaltowato sie na
poziomie 244 etaty, ktére wynikaja z przeliczenia liczby przepracowanych godzin i normatywnego czasu pracy.
Ponadto w 2018 roku Szpital podpisat 137 uméw cywilnoprawnych z personelem medycznym na wykonywanie
kontraktow zadaniowych, np. procedur medycznych, porad specjalistycznych, badan diagnostyki obrazowej, w
tym z zakresu USG, tomografii komputerowej, mammografii, echokardiografii, hemodynamiki/angiografii,

elektrofizjologii/elektrodiagnostyki EKG i EEG, endoskopii.
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1.6.3.

Struktura zatrudnienia wg wieku
Struktura personelu Szpitala wg wieku w 2018 roku

Wiek
Wyszezegolnienie owyze] 55
do 30 lat 31-35 36-40 41-45 46-50 5155 | P {mi
2018 zatrudnieni 144 94 73 124 208 233 207
r,
struktura 13,3% 8,7% 6.7% 11,5% 19,2% 21,5% 19,1%

Zatrudnienie pracownikow Szpitala w 2018 roku wg wieku uksztattowato si¢ nastepujaco:

28,7 % ogétu zatrudnionych (311 pracownikéw) stanowily osoby w wieku do 40 lat,
71,3 % ogétu zatrudnionych (772 pracownikéw) stanowity osoby w wieku powyzej 40 lat.

W 2017 roku zatrudnienie w analogicznych przedziatach wiekowych ksztattowato sie na poziomie odpo-
wiednio 26,3 % i 73,7 %. W przedziale wieckowym do 40 lat w 2018 roku zwigkszylo sie zatrudnienie o 32
osoby, w poréwnaniu do roku poprzedniego, natomiast zatrudnienie powyzej 40 lat zmniejszyto sie 0 9 0séb.

2. Dokad zmierzamy
2.1. Misja Szpitala
Misja Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Blazka w Inowroclawiu:

wJest wielu pacjentéw ktérych nie mozna wyleczyé,
ale nie ma takiego ktdremu nie mozemy poméc”

Najwazniejszym zadaniem Szpitala jest niesienie pomocy w rozwiazywaniu szeroko rozumianych proble-
moéw zdrowotnych. Swojg misje Szpital realizuje poprzez udzielanie specjalistycznej opieki medycznej na naj-
WyZszym poziomie, w sposéb ciagly dla wszystkich mieszkaficow powiatu inowroctawskiego i powiatéw
osciennych, ktérzy takiej opieki potrzebuja. Opieka medyczna dostarczana jest przez odpowiednio przygotowa-
ny i wyposazony zespot.

2.2. Strategia Szpitala

Strategia Szpitala opracowana zostata na lata 2014 — 2020. Gléwne cele strategii Szpitala wynikaja z przyje-

tej polityki jakosci.:

dostarczenie bezpiecznej i wysokiej jakosci opieki zdrowotnej wszystkim zgtaszajacym si¢ pacjentom
poprzez doskonalenie Systemu Zarzadzania Jakoscia;

poprawa dostgpnosci do $wiadczei opieki zdrowotnej poprzez zwiekszenie ich zakresu w lecznictwie
stacjonarnym i ambulatoryjnym;

uzyskanie ptynno$ci finansowej na poziomie akceptowalnym przez organ zalozycielski, zapewniajagcym
glownie mieszkaficom powiatu inowroctawskiego staty i nieograniczony dostep do $wiadczen opieki
zdrowotnej - szpitalnych, ambulatoryjnych: specjalistycznych, z zakresu ratownictwa i transportu me-
dycznego oraz nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej.

2.3. Zdarzenia majgce wplyw na sytuacje ekonomiczno — finansows

Dziatalnos¢ podstawowa Szpitala zwigzana ze §wiadczeniem ustug medycznych w 2018 roku finanso-
wana byla wg wprowadzonej zmiany zasad finansowania $wiadczen zdrowotnych od 1 pazdziernika
2017 roku, na podstawie art. 2 ust. 4 ustawy z dnia 23 marca 2017 roku o zmianie ustawy o $wiadcze-
niach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 roku, poz. 844). Szpital
zaklada, ze w latach 2019-2021 finansowanie $wiadczen zdrowotnych odbywac¢ sig bedzie na zasadach
wymienionych w powotanej wyzej ustawie i nie zmienionym zakresie ustug medycznych.

Stopniowy wzrost w kolejnych latach minimalnego wynagrodzenia za prace oraz wysokosci minimalnej
stawki godzinowej wptynal na wzrost warto$ci uméw dotyczacych ustug realizowanych w outsourcin-
gu, podwyzszajac tym samym koszty dziatalnosci Szpitala.

Szpital realizuje podwyzki wg obowiazujacych przepiséw prawnych dla pielegniarek i potoznych oraz
dla ratownikéw medycznych, Od 1 lipca 2018 roku obowiazkowa podwyzka zostali objeci lekarze spe-
cjalisci w zamian za rezygnacje z wykonywania pracy poza gldwnym miejscem zatrudnienia, ktorych
place zasadnicza okreslono na poziomie 6750 zt. Natomiast lekarze pracujacy na umowach cywilno-
prawnych, przeliczajac podwyzke do 6750 zt brutto dla ,.etatowcow” rowniez wysuwaja zadania rady-
kalnego zwigkszenia stawek godzinowych za wykonywang prace.

Pilna potrzeba jest zabezpieczenie srodkéw dla kolejnych grup zawodowych m.in. technikéw elektrora-
diologii, fizjoterapeutow, diagnostow laboratoryjnych, z ktérymi Szpital jest w sporze zbiorowym.
Zroznicowanie pozioméw wynagrodzen wprowadza napigcia migdzy grupami zawodowymi objetymi
podwyzkami a pozostalym personelem.

Na podstawie Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2012 r. w sprawie sposobu ustalania
minimalnych norm zatrudnienia pielggniarek i potoznych w podmiotach leczniczych niebedacych
przedsigbiorcami (Dz. U. z 2012, poz. 154, z pdzn. zm.), Szpital w Inowroctawiu dokonal aktualizacji
okreslonych norm. W zwiazku z tym, ze na rynku pracy wystepuje brak tej grupy zawodowej, Szpital w
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celu zapewnienia pacjentom nalezytej opieki sukcesywnie zwigksza zatrudnienie opiekunéw medycz-
nych.

o Na dzieh 31.03.2019 roku Urzad Marszatkowski nie sfinansowat kwoty 1 371,7 tys. zl, ktora dotyczyta

udziatu érodkéw z funduszy UE realizowanego projektu pn..Poprawa jakosci sSwiadczen opieki zdro-
wotnej i bezpieczenistwa pacjentéw Szpitala Wielospecjalistycznego im dr. Ludwika Blazka w [nowro-
clawiu poprzez dostosowanie infrastruktury na potrzeby Poradni Onkologicznej, Poradni Chirurgii On-
kologicznej, Poradni Hematologicznej oraz doposazenie w wyroby medyczne i inny sprzet powyiszych
poradni i innych komérek organizacyjnych. Laczna kwota wydatkéw na ww. projekt wynosita 5 706,8
tys. z}, w tym dofinansowanie z funduszu UE 2 812,4 tys. zt.
Na dziefi sporzadzenia raportu nie zostalo zakoriczone rozliczenie projektu unijnego. Trwa weryfikacja
postepowan przetargowych. Zobowiazania finansowe zwiazane z zakupem sprzetu medycznego w wy-
sokoéci 2,8 mlin zt Szpital musiat pokry¢ z wiasnych srodkéw finansowych. W zwiazku z brakiem $rod-
kow finansowych Szpital zdecydowat o zaciagnigeiu kredytu dlugoterminowego. 21 marca 2019 roku
Szpital w Inowroctawiu zawart umowe kredytowa o kredyt inwestycyjny z przeznaczeniem na refinan-
sowanie nakladéw inwestycyjnych ww. projektu. Wysokos¢ kredytu 3 000,0 tys. zi, ptatny w 60 ratach
z oprocentowaniem zmiennym ustalonym w oparciu o stawke WIBOR IM powiekszona o stala marze
Banku w wysokosci 3,00 p.p. Stan wykorzystania kredytu inwestycyjnego na 31.03.2019 roku wynosit
3 000,0 tys. zk.

e W 2018 roku w zwiazku z wystapieniem podwyzszonego ryzyka epidemiologicznego przeprowadzono
gruntowny i kosztochlonny remont w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii.

e W 2018 roku wprowadzony zostat dodatkowy element leczenia w zakresie przeszczepu flory jelitowej,
majacej na celu wyeliminowania ryzyka zakazenia epidemiologicznego.

e W 2018 roku w trybie nadzwyczajnym wynikajacym z przyczyn technicznych wyremontowany zostal
hol gtéwny Szpitala.

e Na podstawie dyrektywy w sprawie sfalszowanych produktéw leczniczych oraz rozporzadzenia dele-
gowanego przez Komisje (UE) 2016/1614, Szpital w 2018 roku obowiazkowo podigezyt sig do systemu
bazy Szpitala do Krajowej Organizacji Weryfikacji Autentycznosei Lekow.

e W 2018 roku nastapila elektronizacja zaméwien publicznych zgodnie z przepisami dyrektyw UE, naka-
zujacym paistwom cztonkowskim wprowadzenie obowigzkowej komunikacji w postgpowaniach o
udzielanie zaméwien publicznych przy uzyciu srodkéw komunikacji elektronicznej.

e W 2018 roku rozpoczeto wprowadzanie elektronicznego obiegu dokumentacji wewngtrznej.

Zakup oprogramowania i sprzetu komputerowego w celu wywigzania si¢ Szpitala z wprowadzonych
obowiazkéw przez nizej wymienione przepisy prawne: (w 2018 r kontynuowano podjgte wezesniej
dziatania, rozpoczeto lub przygotowano do realizacji w nastgpnym roku, a cz¢s¢ zakonczono)

-> zintegrowany System Monitorowania Obrotu Produktami Leczniczymi (ZSMOPL) - zestawy kom-
puterowe (ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Prawo farmaceutyczne, ustawa z dnia 28 kwietnia 2011 r. o
systemie informacji w ochronie zdrowia),

- > elektroniczna dokumentacja medyczna - zestawy komputerowy, komputery typu AiO, rozbudowa
sieci logicznej, stworzenie nowych stanowisk komputerowych dla pielggniarek, czytniki kodow kre-
skowych (ustawa z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia),

-> g-zwolnienia - zestawy komputerowe, urzadzenia drukujace, licencja E-ZLA AMMS Asseco (ustawa
z dnia 25 czerwca 1999 r. o $wiadczeniach pienigznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i
macierzynstwa),

-> e-recepty - zestawy komputerowe, urzadzenia drukujace, pakiet sms’éw (ustawa z dnia | marca 2018
r. o zmianie niektérych ustaw w zwigzku z wprowadzeniem e-recepty)

-> archiwizacja danych z Systemu Wspomagania Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa -> licencja
import SWD,

s Realizowano zalecenia pokontrolne wydawane przez Panstwowego Wojewodzkiego Inspektora Sani-
tarnego w Bydgoszezy dotyczacych dostosowania pomieszezen i infrastruktury Szpitala do obowiazuja-
cych przepisow i regulacji prawnych

e W 2018 roku Szpital w Inowroctawiu zrealizowal nizej wymienione inwestycje. Ogotem zakupiono
$rodki trwate na warto$é 16 184,2 tys. zl, w tym:

- z wiasnych $rodkow w wysokosei 4 330,9 tys. zi,

- z dotacji Powiatu Inowroctawskiego w wysokosci 1 500,0 tys. zt,

- z innych dotacji, tj. UE, Ministerstwa Zdrowia i gmin oraz z darowizn w wysokosci

3 166,0 tys. zi,

- w leasingu w wysokoscei 7 187,3 tys. zk

W grudniu 2018 roku Szpital w Inowroctawiu zrealizowat zakup rezonansu magnetycznego wraz z
modernizacja pomieszczen. Wydatki zwiazane z powyzsza realizacja zaplanowanego zadania wyniosty
ogdtem 5 386,0 tys. zh. Na dofinansowanie zakupu rezonansu magnetycznego Powiat Inowroctawski
przekazal dotacje w wysokoscei 1 500,0 tys. zi, do ktérych doliczone zostaly odsetki 0,2 tys. zl. Pozosta-
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ta kwote dotyczaca zakupu sprzetu (3 885,8 tys. zt), Szpital w Inowroclawiu ureguluje w systemie ra-
talnym w okresie 5 lat.

W listopadzie 2018 roku w ramach dotacji z Ministerstwa Zdrowia Szpital zakupit dwie stacje mo-
nitorujgce i osiem kardiomonitoréw na faczna kwote 72,9 tys. zt.

W lutym 2018 roku Szpital otrzymat dotacje w wysokosci 18,0 tys. zt z Urzedu Gminy w Pakosci
na dofinansowanie 2 szt. rejestratoréw typu Holter z przeznaczeniem do Pracowni Elektrodiagnostyki
(EKG) i 1 szt. aparatu do rozmazu krwi obwodowej z przeznaczeniem do Pracowni Hematologii Manu-
alnej Centralnego Laboratorium Analitycznego. W analizowanym okresie Urzad Gminy w Kruszwicy
przekazal dotacje w wysokosci 24,0 tys. zt. Kwota ta zostata przeznaczona na dofinansowanie aparatu
elektrochirurgicznego do Sali Operacyjnej Laryngologicznej, stotu do masazu dla Pracowni Rehabilita-
¢ji oraz dwdch soczewek diagnostycznych do Sali Operacyjnej Okulistycznej. W lipcu 2018 roku Szpi-
tal otrzymat dotacje w Urzedu Gminy Inowroctaw na kwote 30,0 tys. zt. Szpital przeznaczyt ta kwote
na zakup 8 szt. materacy przeciwodlezynowych. W grudniu 2018 roku Szpital otrzymat dotacje z Urze-
du Gminy w Janikowie z przeznaczeniem na dofinansowanie materaca przeciwodlezynowego i resekto-
skopu na faczna kwote 29,1 tys. zt.

W 2018 roku, Szpital zakupit z wiasnych $rodkéw pralnicowiréwke na kwote 34,4 tys. zt, urzadze-
nie do posmiertnej obstugi ciat (komory chtodnicze i wézek hydrauliczny) na kwote 113,7 tys. zi, sprzet
i aparatur¢ medyczng w ramach zakupéw interwencyjnych w wysokosci 921,5 tys. zi, oraz sprzet kom-
puterowy na kwotg 322,1 tys. zt. W lutym br. w zwiazku z zakoficzeniem leasingu operacyjnego Szpital
wykupit samochdd stanowiacy specjalistyczny $rodek transportu sanitarnego na kwote 34,4 tys. zt.

W marcu 2018 roku wykonano dokumentacje projektowa placu parkingowego na kwotg 10,4 tys.
zk. wychodzac naprzeciw oczekiwaniom spolecznym rosnacej liczbie pacjentéw wymagajacym obstugi
przez Szpital, ktérzy poszukujg pod Szpitalem miejsc parkingowych.

W LT 1V kwartale Szpital realizowat prace modernizacyjne i zakup sprz¢tu medycznego dotycza-
ce projektu wspotfinansowanego z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, pn.:Poprawa jako-
sci swiadczen opieki zdrowotnej i bezpieczefistwa pacjentow Szpitala Wielospecjalistycznego im dr.
Ludwika Blazka w Inowroctawiu poprzez dostosowanie infrastruktury na potrzeby Poradni Onkolo-
gicznej, Poradni Chirurgii Onkologicznej, Poradni Hematologicznej oraz doposazenie w wyroby me-
dyczne i inny sprzet powyzszych poradni i innych komérek organizacyjnych. Laczna kwota wydatkow
na ww. projekt wynosita 5 706,8 tys. zt, w tym dofinansowanie z funduszu UE 2 812.4 tys. zt.

W analizowanym okresie 2018 roku Szpital otrzymat od Wielkiej Orkiestry Swigtecznej Pomocy -
aparat do screeningowego badania stuchu OTOREAD z wyposazeniem dla Oddziatu Neonatologiczne-
go, zestaw do rejestracji cisnienia metoda HOLTERA z wyposazeniem dla Oddziatu Dziecigcego, ze-
staw do rejestracji EKG metoda HOLTERA z wyposazeniem dla Oddziatu Dziecigcego. Laczna war-
tos¢ darowanego sprzetu przez WOSP wyniosta 42,9 tys. zt. W badanym okresie 2018 roku Szpital
otrzymat od Narodowego Funduszu Ochrony Zdrowia 5 szt. stanowisk do pielggnacji noworodka dla
Oddziatu Dziecigcego, t6zeczka noworodkowe-3 szt. dla Oddziatu Neonatologicznego i Oddziahi Po-
tozniczo-Ginekologicznego oraz laktator i telemetrig plodowg dla Oddziatu Ginekologiczno-
Polozniczego. Laczna wartos¢ srodkow darowanych przez NFOZ w 2018 roku wyniosta 96,5 tys. zt. W
grudniu 2018 roku Urzad Marszatkowski w Toruniu przekazat defibrylator Lifepak o wartodci 40,2 tys.
zl, z przeznaczeniem do specjalistycznego $rodka transportu ratownictwa medycznego.

Na koniec marca 2018 roku zrealizowano zakup 14 samochodéw stanowiacych specjalistyczne
srodki transportu sanitarnego w ramach leasingu operacyjnego na laczna wartosé 3 301,5 tys. zt ze spla-
ta w okresie trzech lat.

Planowane inwestycje w 2019 roku

Plan inwestycyjny na 2019 rok Szpitala w Inowroctawiu w zakresie zakupu srodkéw trwatych wy-
nika z rzeczywistego stanu technicznego $rodkéw trwatych i najpilniejszych potrzeb zapewniajgcych
prawidlowe prowadzenie dziatalnosci Szpitala, a takze z wymogéw NFZ dotyczacych warunkéw kon-
traktowania $wiadczen. Wedtug stanu na dzien 10 maja 2019 roku zostat oszacowany na kwote 7 577,3
tys. zt, w tym z dotacji funduszy UE 2 182,2 tys. zt i dotacji Powiatu [nowroctawskiego w wysokosci
11000,0 tys. zt. Pozostata kwota finansowania (4 395,1 tys. z1) powinna by¢ zabezpieczona ze $rodkéw
wiasnych Szpitala.

Platnik, tj. NFZ w swojej wycenie swiadczen nie uwzglednia inwestycji, a tylko zaptatg za wyko-
nang procedurg. Dlatego prezentowany plan inwestycyjny nie znajduje pokrycia w posiadanych przez
Szpital $rodkach finansowych. Szpital w Inowroctawiu szacuje, ze moze sfinansowaé z wlasnych srod-
kow udziat wiasny w aplikowanych projektach unijnych w wysokosci 385, 1 tys. zt, czgsciowo sprzet i
aparaturg medyczng oraz sprzgt komputerowy zakupiony w trybie interwencyjnym. Pozostale inwesty-
cje beda mogty by¢ zrealizowane w przypadku pozyskania dodatkowych zewnetrznych Zrédet finanso-
wania w wysokosci od 4 do 5 min zt..

W planie inwestycyjnym uwzgledniono najpilniejsze prace, zakupy w zakresie infrastruktury tech-
nicznej oraz realizacje aplikowanych projektéw finansowanych z udziatem $rodkéw UE tj.:
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e Budowa kujawsko-pomorskiego systemu udostepnienia elektronicznej dokumentacji medycznej -
[I etap,
projeEt realizowany bedzie w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego wojewodztwa Ku-
jawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020 i dotyczy zakupu sprzetu komputerowego i oprogramo-
wania w zakresie elektronicznego obiegu dokumentacji medycznej,

e Dofinansowanie zakupu sprzetu medycznego dla Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego w ramach
Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko na lata 2014-2020,

o  Przebudowa rozdzielni energetycznej gtownej szpitala w celu zabezpieczenia urzadzen w zwiazku
z rosngcym sukcesywnie zuzyciem energii elektrycznej oraz zwigzanego z tym zuzyciem wzrostu
zapotrzebowania mocy zaméwionej z wymiang urzadzefi oraz kabli zasilajacych do budynkow
(faczny koszt robét energetycznych 1 650,0 tys. zi), wykonanie dokumentacji w 2019 roku 70,0

s. zt,

. t\)):"},/rnianat pozioméw instalacji wodociagowych 100,0 tys. zt - z uwagi na bardzo zly stan tech-
niczny instalacji wodociagowych (korozja, powstawanie osadow), zachodzi potrzeba wymiany
pozioméw instalacji wodociggowych Nastgpnym etapem powinna by¢ wymiana pionéw instala-
cji wodociagowych.

e Wymiana pionu instalacji wodno kanalizacyjnego 70,0 tys. zt

oraz zakupy $rodkéw trwatych, przede wszystkim sprzgtu i aparatury medycznej, tj.:

e  Myjnia dezynfektor 180,0 tys. zt z przeznaczeniem dla Centralnej Sterylizatorni,

e Sterylizator parowy przelotowy o pojemnosci 8 STE 400,0 tys. zt dla Centralnej Sterylizatorni,

e Defibrylatory 3 szt. (170,0 tys. zi)z przeznaczeniem dla specjalistycznych $rodkéw transportu sa-
nitarnego Zespotéw Ratownictwa Medycznego,

e Wieza laparoskopowa 500,0 tys. zt z przeznaczeniem do Bloku Operacyjnego,

e  Stél operacyjny ortopedyczny 300,0 tys. zt z przeznaczeniem do Bloku Operacyjnego,

e Stot operacyjny100,0 tys. zt z przeznaczeniem do Sali zabiegowej w Oddziale Potozniczo - Gine-
kologicznym na odcinku ginekologii,

e OCT laserowy Tomograf komputerowy 500,0 tys. zt z przeznaczeniem do Poradni Okulistycznej z
Gabinetem Laserowym Tomografii Komputerowej OCT i Oddziatu Okulistycznego,

e Aparat do znieczulania 130,0 tys. zt dla Bloku Operacyjnego

e Videobronchoskop 190,0 tys. zt, do Pracowni Endoskopii Gastroenterologicznej,

e  Archiwizacja badan endoskopowych 70,0 tys. zt do Pracowni Endoskopii Gastroenterologicznej,

e Przyl6zkowy aparat rtg jezdny 350,0 tys. zt do Zaktadu Diagnostyki Obrazowej,

o Integracja aparatéw rtg i usg z systemem PAKS RIKS 100,0 tys. zt do Zaktadu Diagnostyki Obra-
Zowej,

e Aparat do dezynfekcji pomieszczeri metoda zamglawiania dla wszystkich oddziatéw, szczegolnie
Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii w celu dezynfekcji pomieszezen ze szczegdlnym
uwzglednieniem sytuacji zagrozen epidemicznych 70,0 tys. z1,

e Magiel 80,0 tys. zt z przeznaczeniem do Dziatu Pralni i Dezynfekcji,

o Sprzet i aparatura medyczna w ramach zakupéw w trybie interwencyjnym na kwotg okoto 1430,0
tys. zi,

e Modernizacja systemu informatycznego i sprzgtu komputerowego na kwotg okoto 200,0 tys. zk.

Przedstawione ceny sa cenami szacunkowymi.

Zakup ww. $rodkéw trwatych ma na celu zakup nowego lub wymiang wyeksploatowanego sprzgtu i
aparatury medycznej i przyczyni sie do utrzymania obowigzujacego standardu w zakresie wyposazenia
komérek organizacyjnych Szpitala w Inowroctawiu w sprzet medyczny i aparaturg medyczng oraz po-
prawe jakoci i bezpieczenstwa udzielanych $wiadczen medycznych.

Realizacja planowanych zakup6w $rodkow trwatych uzalezniona bedzie od terminowego pozyska-
nia §rodkéw na dofinansowanie z obcych Zradet, przede wszystkim dotacji z Powiatu Inowroctawskiego
i oéciennych gmin, Funduszy Unii Europejskiej oraz mozliwosci zaangazowania Srodkow finansowych
wiasnych.

Zrealizowane inwestycje w 2019 roku na dzied 31.03.2019 r.

Szpital w Inowroctawiu w okresie od 01.01. do 31.03.2019 roku zrealizowat zakupy Srodkow trwa-
tych na wartos¢ 377,5 tys. zt.

W analizowanym okresie Szpital zakupit aparature i sprzet medyczny:

- z whasnych §rodkéw w wysokosei 279,7 tys. zt,

- ze funduszy UE w wysokodci 44,9 tys. zt

- z dotacji Urzedu Gminy w Rojewie w wysokosci 5,0 tys. zt,

oraz otrzymat sprz¢t medyczny w formie darowizny na kwotg 47.8 tys. zl.

0d 01.01 do 31.03.2019 roku, Szpital zakupit z whasnych srodkdw sprzet i aparature medyczng w
ramach zakupéw interwencyjnych w wysokosci 179,6 tys. zt oraz sprzet komputerowy na kwote 28,0
tys. zk.
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W zwigzku z niewylonieniem wykonawcow w przetargu nieograniczonym konieczne bylto powtd-
rzenie postepowania w trybie zaméwien publicznych i w styczniu br. zostal dostarczony sprzet me-
dyczny na wartos¢ 114,9 tys. zt do realizowanego w 2018 roku projektu unijnego, pn.: "Poprawa jako$ci
swiadczen opieki zdrowotnej i bezpieczeristwa pacjentow Szpitala Wielospecjalistycznego im dr. Lu-
dwika Bfazka w Inowroctawiu poprzez dostosowanie infrastruktury na potrzeby Poradni Onkologicznej,
Poradni Chirurgii Onkologicznej, Poradni Hematologicznej oraz doposazenie w wyroby medyczne i in-
ny sprzgt powyzszych poradni i innych komérek organizacyjnych”, Wykonano réwniez promocje do

ww. projektu na kwote 2,2 tys. zt.
W analizowanym okresie 2019 roku Szpital otrzymat dotacje z Urzedu Gminy w Rojewie w wyso-
kosci 5,0 tys. zt na dofinansowanie lampy czofowej diodowej do Poradni Laryngologiczne;.
W T'kwartale 2019 roku Szpital otrzymat od Wielkiej Orkiestry Swiatecznej Pomocy lampe do fo-
toterapii-2szt, i aparat do lokalizacji naczyt krwionosnych dla Oddziatu Neonatologicznego oraz pul-

soksymetr dla Oddziatu Dziecigcego. Laczna warto$é darowane

tys. zt.

2.4. Analiza sytuacji ekonomiczno — finansowej Szpitala w latach 2017 — 2018
Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej zostata opracowana w oparciu o teori¢ i zasady analizy wskaZni-
kowej, dostosowanej do warunkow i specyfiki sektora ochrony zdrowia.
Analiz¢ sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2018 rok przeprowadzono w oparciu o punktowe oceny przy-
pisane poszczegdlnym wskaznikom wyliczonym zgodnie ze sposobem okreslonym w cytowanym pod tabela
rozporzadzeniu,
Wskazniki ekonomiczno-finansowe podzielono na 4 grupy:
*  Wskazniki zyskownosci - okreslaja zdolnos¢ podmiotu do generowania zyskoéw, a zatem ekonomiczna
efektywnosé dziatalnosci,
*  Wskazniki ptynnodci - okreslaja zdolnos¢ podmiotu do terminowego regulowania zaciagnietych zobo-
wigzan krotkoterminowych.
*  Wskazniki efektywnosci - okre$laja dhugosé cyklu oczekiwania podmiotu na uzyskanie naleznoéci za
swiadczone ustugi oraz okres jaki jest potrzebny do splacenia swoich zobowigzan krétkoterminowych.,
* Wskaznik zadtuzenia — informuje o stopniu finansowania aktywéw kapitatami obcymi oraz okreélaja
wielko$¢ funduszy obeych przypadajaca na jednostke funduszu wlasnego.

Analiza wskaznikowa

g0 sprzgtu przez WOSP wyniosla 47,8

. e ; ; « Ocena Ocena
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*Ro;'porzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 roku w sprawie wskaznikow ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzg-
dzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zakladéw opieki zdrowotnej

W wyniku analizy wskaznikéw sporzadzonej na podstawie sprawozdania finansowego za 2018 rok przy za-
stosowaniu wytycznych z w/w rozporzadzenia Szpital uzyskat 13 punktéw na 70 mozliwych do zdobycia. Anali-
za przypisanych punktéw pomiedzy poszczegélne grupy wskaznikow ekonomicznych odzwierciedla ich znacze-
nie w ocenie ekonomiczno-finansowej.

1) Wskazniki zyskownosci (faczna liczba punktéw uzyskanych w tej grupie wskaznikéw w obu badanych latach
wyniosta 0 na 15 mozliwych do uzyskania):

e Wskaznik zyskownosci netto (%) pokazuje, ze odnotowane straty w badanych latach stanowig: w 2017
roku 3,1 % i w 2018 roku 3,3 % przychodéw. W ten spos6b jest okreslona efektywnosé gospodarki fi-
nansowej w odniesieniu do relacji przychody ogétem — koszty ogélem podmiotu.

e  Wskaznik zyskownosci dziatalnoéci operacyjnej (%) uksztaltowat si¢ w badanych latach na poziomie:
w 2017 roku (-) 2,8 % i w 2018 roku (-) 3,0 %. Wskaznik ten okresla ekonomiczng efektywnos¢ dziafa-
nia podmiotu, z uwzglednieniem dziatalnosci podstawowej oraz pozostatej dziatalnoéci operacyjne;j.

e Wskaznik zyskownosci aktywéw (%) informuje, ze w badanych latach na jednostke wartosci zaanga-
zowanych w podmiocie aktywdw, przypadato: w 2017 roku 6,8 % straty i w 2018 roku 7,4 % straty.
Wskaznik ten wyznacza ogdlng zdolno$é aktywow podmiotu do generowania zysku.

2) Wskazniki ptynnosci finansowej (taczna liczba punktéw uzyskanych w tej grupie wskaznikéw w 2017 roku
wyniosta 12, a w 2018 roku 0 na 25 mozliwych do uzyskania):

e Wskaznik biezacej plynnosci okresla zdolnosé¢ podmiotu do sptaty zobowigzan krétkoterminowych po-
przez uplynnienie wszystkich srodkéw obrotowych. W 2017 roku wskaznik ten wyniost 0,63, natomiast
w 2018 roku 0,55.

e Wskaznik szybkiej ptynnosci okresla zdolno$¢ podmiotu do splacania zobowigzan krétkoterminowych
najbardziej ptynnymi aktywami, tj. krétkoterminowymi nalezno$ciami i aktywami finansowymi. W
2017 roku wskaznik ten wynidst 0,52, natomiast w 2018 roku 0,45.

3) Wskazniki efektywnosci (taczna liczba punktow uzyskanych w tej grupie wskaznikéw w obu badanych latach
wyniosta 10 na 10 mozliwych do uzyskania):

o Wskaznik rotacji naleznosci (w dniach) w 2017 roku wynidst 32 dni, a w 2018 roku 30 dni. Wskaznik
ten okresla dlugo$é cyklu oczekiwania podmiotu na uzyskanie naleznosci za $wiadczone ustugi. Im
wyzszy poziom wskaznika, tym podmiot ma wigksze trudnosci ze $ciagalnoscia swoich naleznosci, co
moze obnizy¢ zdolnos¢ do terminowego regulowania zobowigzan.

e  Wskaznik rotacji zobowiazan (w dniach) w 2017 roku wyniést 35 dni, a w 2018 roku 37 dni. Wskaznik
ten okresla okres, jaki jest potrzebny podmiotowi do sptacenia swoich zobowiazan Krotkoterminowych.
Zbyt wysoka warto$¢ wskaznika moze §wiadczy¢ o trudnoéciach podmiotu w regulowaniu swoich bie-
zacych zobowiazan.

4) Wskaznik zadtuzenia (faczna liczba punktow uzyskanych w tej grupie wskaznikow w 2017 roku wyniosta

12, a w2018 roku 3 na 20 mozliwych do uzyskania):

o Wskaznik zadluzenia aktywow (%) informuje, ze aktywa byly finansowane kapitatami obcymi w 2017
roku w 54 %, a w 2016 roku w 64 %. Zbyt wysoka warto$¢ wskaznika podwaza wiarygodnos¢ finan-
sowa podmiotu.
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*  Wskaznik wyptacalnosci informuje, ze na jednostke funduszu wiasnego przypadato: w 2017 roku 2,25 jed-
nostek funduszu obcego, natomiast w 2018 roku 4,77 jednostek funduszu obcego. Wysoka wartos¢ wskaz-
nika wskazuje na mozliwos¢ utraty zdolnosci do regulowania przez podmiot zobowigzan.

3
3.1. Analiza SWOT

Zalozenia do prognozy ekonomiczno — finansowej na kolejne trzy lata obrotowe

Mocene strony

i Lud-oh

e

strategiczne polozenie - jedyny tak duzy i wyposazony, Swiadcza-

cy specjalistyczne ustugi medyczne podmiot leczniczy w Powie-

cie Inowroclawskim,

utrwalona pozycja na rynku medycznym - wieloletnia wspolpraca

z NFZ, szpitalami o$ciennymi, organizacjami rzadowymi i poza-

rzadowymi,

uwzglednienie Szpitala w sieci szpitali w II poziomie referencyj-

nosci,

wysokiej jakosci sprzet i aparatura medyczna,

wykfalifikowana oraz doswiadczona kadra medyczna,

certyfikaty i akredytacja potwierdzajace wysoka jako$é $wiad-

czonych uslug,

zinformatyzowany system obiegu dokumentacji (w perspektywie
“kolejnych lat osiagniemy 100% zinformatyzowanie systemu

obiegu dokumentacii).

niski poziom finansowania NFZ,

wzrastajace koszty swiadezonych uslug medycznych, niewalory-
zowanych adekwatnie cenach z NFZ,

braki kadrowe (szczegolnie wéréd lekarzy i pielegniarek),

niskie wynagrodzenia personelu, brak $rodkow finansowych na
podwyzki dla wszystkich grup zawodowych,

brak mozliwodci finansowego motywowania personelu ,

starzejacy sig personel medyczny,

koniecznos¢ podnoszenia wynagrodzen lekarzy w celu utrzymania
dostgpnoscei, ze wzgledu na brak lekarzy danej specjalizacii,

mala elastycznos$¢ personelu Szpitala w obliczu koniecznodci
wprowadzania zmian ograniczajgcych nierentowne dziatania,

brak Srodkéw pienigznych na wymianeg wyeksploatowanego
sprzetu, urzgdzen medycznych i technicznych oraz modernizacje w
zakresie infrastruktury,

g

Szanse i : 3

rosnace koszty leczenia przy utrzymujace; sig liczbie pacjentow.
S R PR 2o 2R [ S, R i

Szpital jest jedyna jednostka w powiecie inowroclawskim (brak
konkurencyinych szpitali), oraz referencyjna wielospecjalistyczng
dla szpitali z osciennych powiatow

uzyskanie $rodkow z funduszy UE na rozwoj infrastruktury
Szpitala (zakup nowego sprzgtu i aparatury medycznej),
pozytywny odbior Szpitala wérod wladz lokalnych, lokalnego
rynku przedsigbiorcow, lokalnego spoleczenstwa (wzbudzenie
troski o losy Szpitala jako lecznicy),

brak zagrozenia ewentualnej likwidacji (monopolistyczny charak-
ter Szpitala w powiecie),

poszerzenie zakresu uslug medycznych o Stacjonamng Opieke
Psychiatryczna (Centrum Zdrowia Psychicznego),

¢ poszerzenie zakresu ustug medycznych,

 zbudowanie lzby WytrzeZzwien przez Starostwo Powiatowe,

niestabilnos¢ rozwigzan systemowych,

pogiebiajgce sig niedobory milodej, wykwalifikowanej kadry
medycznej i pozamedycznej (powigkszajaca sie luka pokolenio-
way),

starzejgee sig spoleczenstwo ( wzrost zapotrzebowania na opiekg
geriatryczng, ktora jest bardzo stabo zorganizowana i niedoszaco-
wana przez NFZ, tym samym jest ,kulg u nogi” dla Szpitala, ktorej
nie mozna wyeliminowag),

wzrastajgca liczba napraw wyeksploatowanego sprzetu i aparatury
medycznej,

finansowanie wigkszosci niezbgdnych zakupow sprzetu i aparatury
medycznej z wlasnych srodkéw finansowych,

niedoszacowanie w obszarze wycen $wiadczen medycznych
finansowanie $wiadczen medycznych w ramach ryczaltu (kwoty
stale) powoduje niedofinansowanie procedur kosztochlonnych i
$wiadczen w zakresie stymulacji serca, udarow i Oddzialu Aneste-
zjologii i Intensywnej Terapii, co moze spowodowaé ograniczanie
ilodci udzielanych $wiadczen zdrowotnych,

brak jasnych zapiséw prawnych umozliwiajacych finansowanie
procedur medycznych z innych Zrodet niz $rodki z ubezpieczen
spotecznych,

brak [zby Wytrzezwien,

podwyzka minimalnego wynagrodzenia bez wskazania zrodet
finansowania (przerzucenie ciezaru finansowania skutkdw wzrostu
najnizszego wynagrodzenia w przypadku uméw na ustugi outsour-
cingowe dla Szpitala, np. sprzatanie, Zywienie, ochrona,

wzrost najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikow
wykonujgeych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach
leczniczych (brak wskazania zrodet finansowania).

3.2. Analiza finansowa do prognozy na lata 2019-2021

Opis przyjetych zalozen

Szpital w Inowroctawiu prowadzi gospodarke finansowa na zasadach okreslonych w ustawie o dziatalnosci
leczniczej. Prognoza ekonomiczno — finansowa na okres 2019-2021 rok zostala opracowana zgodnie z art.52
ustawy o dziatalnosci leczniczej. Szpital pokrywa z posiadanych $rodkéw i uzyskiwanych przychodéw koszty

dziatalnodci i reguluje zobowigzania.

W' prognozach sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe zatozono, Ze ujemny wy-

nik finansowy nie przekroczy poziomu amortyzacji.

Zalozenia do prognozowanych przychodéw i kosztow
Do prognozy przychodéw Szpitala w Inowroctawiu na lata 2019-2021 przyjeto, ze zakres realizowanych
Swiadezen ze $rodkow publicznych bedzie obejmowal wszystkie zakresy dotychczasowej dziatalnosci podmio-

tu.
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Prognozowane przychody w latach 2019-2021

w tys. zf
Roznica Réznica
Lp. Wyszezegodlnienie 2019 2020 2021 2020 do 2021 do
2019 2020

Ogdlem 163 214,6 | 167 742,5 | 172 400,0 4 5279 4 657,5

I | Dzialalnos$é operacyjna 160 762,7 | 165520,1 | 170 266,4 4 478,7 45543

I | NFZ ogdtem na realizacje swiadezen zdrowotnych 1517234 | 156438,0 | 161087,6 47146 4649,6

a | Swiadczenia zdrowotne wg podpisanych umow 136 123,7| 1393983 | 1440479 32746 4 649.6

b Realizacja postan_owiefx dot. podwyzki dla pielggniarek i potoz- 15599.7| 17039,7 170397 | 440.0 0.0
nych oraz ratownikow medycznych

2 | Przychody z pozostalej dziatalnosci gospodarczej 96393 9832,1 10028,8 192,8 196,7

Ministerstwo Zdrowia (refundacja rezydentury) 24577 2 506,9 25570 49,2 50,1

Urzad Marszatkowski (refundacja stazy podyplomowych) 88,2 90,0 91,8 1,8 1.8

Pozostale ustugi medyczne 4 695,7 4789,6 4 8854 939 95,8

Pozostale ustugi niemedyczne 9954 10153 10357 19,9 20,4

| Wynajem powierzchni 14023| 14303| 1489 280\ 286
3' Zmiana stanu produktow (zwigkszenia - wartos¢ dodatnia, 4600,0 2750.0 850,0 -150,0 1000
zmniejszenia - warto$¢ ujemna)
Il | Pozostala dzialalnosé operacyjna 2441,1 22114 21224 -229.7 -89.,0
Il | Dzialalnosé finansowa 10,8 11,0 11,2 0,2 0,2

Podstawg okreslenia prognozowanych przychodéw na 2019 rok jest Plan finansowy Szpitala w Inowroctawiu

na 2019 rok sporzadzony na dzier 10 maja 2019 roku. Zasadniczym Zrédtem finansowania $wiadczen zdrowot-
nych jest Narodowy Fundusz Zdrowia. Zaplanowano, ze w latach 2020 i 2021 przychody za $wiadczone ustugi
medyczne moga wzrosnaé o okoto 3% w poréwnaniu do roku poprzedniego. Zatozono rowniez, ze zostanie
kontynuowane przez NFZ finansowanie podwyzek wg obowiazujacych przepisow prawnych.
Prognozowane koszty w latach 2019-2021

w tys, zt

Lp. Wyszczegélnienie 2019 2020 2021 el
Ogdlem 169 967,7 174 458,5 178 938,1 4491 4 480
I | Dzialalnosé¢ operacyjna 169 510,2 173 982,7 178 478,4 4472 4 496
1 | Zuzycie materiatow 32 1435 325789 332054 435 627
2 | Zuzycie energii 50039 50039 50039 0 0
3 | Uslugi obce 51420,5 531010 541183 1 680 1017
4 | Podatki i oplaty 1041,8 10835 11043 42 21
5 | Wynagrodzenia 582679 59 960,6 62 776,8 1693 2816
6 | Swiadczenia na rzecz pracownika 12 750,1 132073 13 331,7 457 124
7 | Amortyzacja 82163 §3548 82319 138 -123
8 | Pozostale koszty 666,2 692,8 706,1 27 13
bierne rozliczenia m-okr. 0,0 0,0 0 0

Il | Pozostata dziatalnosé operacyjna 36,0 374 38,2 | 1
Il | Dzialalno$é finansowa 421,5 4384 421,5 17 -17

W zakresie prognozowanych kosztow dziatalnosci Szpitala w Inowroctawiu na 2019 rok podstawa jest Plan

finansowy na 2019 rok sporzadzony na dzien 10 maja 2019 roku. W prognozie na lata 2020 i 2021 uwzglednio-
no miedzy innymi realizacj¢ postanowien dotyczaca podwyzek wg obowiazujacych przepisow prawnych oraz
podwyzke placy zasadniczej dla pozostalego personelu nie objetego ustawowymi podwyzkami wynagrodzen.
Koszty zuzycia materiatow i energii, ustug obcych i pozostatych kosztow ustalono na podstawie planu 2019 roku
sporzadzonego na dzien 10 maja 2019 roku. Zaplanowano, ze w latach 2020 i 2021 koszty dziatalnosci Szpitala
moga wzrosnaé o okoto 3% w pordéwnaniu do roku poprzedniego.
Prognozowany wynik finansowy brutto

(w tys. zt)

Lp. | Wyszczegolnienie 2019 2020 2021 R"zg'gg | e
Wynik finansowy brutto -6 753,1 -6 716,0 -6 538,1 37 178

1 | Dzialalno$¢ operacyjna -8 747.5 -8 462,6 -8 212,0 285 251
2 | Pozostata dzialalnos¢ operacyjna 2 4035,1 21740 20843 -231 90
3 | Dzialalnoé¢ finansowa -410,7 -4274 -410,3 -17 17

3.3. Analiza wskaZnikowa do prognozy na lata 2019-2021

ta zostata w punkcie 2.4.Analiza sytuacji ekonomiczno — finansowej Szpitala w latach 2017 —2018.

Informacja dotyczaca przyjetych przy obliczaniu wskaznikow zasad i podziatu na grupy wskaznikow zawar-

Wyszczegolnienie 2019 I (;;ir;n 2020 ; g(bezr;a 2021 (;_'?cge;:rﬂ
1) wskaznik zyskownosci netto (%) -4.12% l /] -3,99% 0 1] |
I'IWSkaZI']:lk.i 2) wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyinej (%) | -3.87% 1] -3,73% | 0 | 254% | 0 ]
oAt e T O N T T ST Tl IO DO
3) wskaznik zyskownodci aktywdw (%) -9,79% [/ 9.50% ) -9.30% . 0
1. Razem: ] 0 :
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2 Wekazniki | ) Wskaznik biezacej ptynnosci 0,46 0 037 0 032 0
plynnosel. |y ki szybkiej plynnosci 0,38 0 031 | o o,zé-'- 0 e

2. Razem: 0 0 [t}

3. Wskasniki 1) wskaznik rotacji naleznosci (w dniach) 27 3 25 3 25 3

il 2) wskaznik rotacji zobowiazan (w dniach) 39 7 43 - 7 S8 7

3. Razem: 10 : 10 10

4. Wskazniki 1) wskaimk -z‘afl}u23|1ia—£fl<-t-y‘\\‘f()w oI ‘1'3,2% 3 o 83,4% 1} 94,6% 0
zadhenta: b SmiEy TRlas ol . 18,62 0 1429 | 0 | 633 | ¢

4. Razem: : ' ' RIS L R AR )

Laczna warto$é punktow S 3) 1 o S

W wyniku analizy wskaznikéw sporzadzonej na podstawie prognozy przy zastosowaniu wytycznych z Rozpo-
rzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 roku w sprawie wskasnikéw ekonomiczno-finansowych
niezbednych do sporzqdzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicz-
nych zakladow opieki zdrowotnej, Szpital uzyskatby w 2019 roku 13 punktéw, w 2020 roku 10 punktow i w
2021 roku 10 punktéw na 70 mozliwych do zdobycia.

1) Wskazniki zyskownosci (faczna prognozowana liczba punktéw uzyskanych w tej grupie wskaznikéw w bada-
nych latach wyniosta 0 na 15 mozliwych do uzyskania):

*  Wskaznik zyskownosci netto (%) pokazuje, ze wedtug prognozy odnotowane straty w badanych latach
stanowi¢ miatyby: w 2019 roku 4,12 %, w 2020 roku 3,99 %, a w 2021 roku 3,77 % przychodéw, W
ten sposob jest okreslona efektywno$¢ gospodarki finansowej w odniesieniu do relacji przychody ogo-
tem — koszty ogétem podmiotu.

*  Wskaznik zyskownosci dziatalnodci operacyjnej (%) wedtug prognozy miatby uksztattowaé si¢ w bada-
nych latach na poziomie: w 2019 roku (-) 3,87 %, w 2020 roku (-) 3,73 %, a w 2021 roku (-) 3,54 %.
Wskaznik ten okresla ekonomiczng efektywnosé dziatania podmiotu, z uwzglednieniem dziatalnosci
podstawowej oraz pozostatej dziatalnosci operacyjnej.

*  Wskaznik zyskownosci aktywdw (%) informuje, ze wedtug prognozy w badanych latach na jednostke
wartosci zaangazowanych w podmiocie aktyw6w, przypadato: w 2019 roku 9,79 % straty, w 2020 roku
9,50 % straty, a w 2021 roku 9,30 % straty. Wskaznik ten wyznacza ogélna zdolnosé aktywdéw podmio-
tu do generowania zysku.

2) Wskazniki ptynnosci finansowej (faczna prognozowana liczba punktow uzyskanych w tej grupie wskaznikow
w badanych latach wyniosta 0 na 25 mozliwych do uzyskania):

* Wskaznik biezacej ptynnosci okresla zdolnos¢ podmiotu do splaty zobowiazan krotkoterminowych po-
przez uplynnienie wszystkich $rodkéw obrotowych. Wedtug prognozy w 2019 roku wskaznik ten mial-
by wynies¢ 0,46, w 2020 roku 0,37 a w 2021 roku 0,32.

*  Wskaznik szybkiej ptynnosci okresla zdolnosé podmiotu do sptacania zobowiazan krotkoterminowych
najbardziej ptynnymi aktywami, tj. krétkoterminowymi naleznosciami i aktywami finansowymi. We-
diug prognozy w 2019 roku wskaznik ten miatby wyniesé 0,38, w 2020 roku 0,31, a w 2021 roku 0,28.

3) Wskazniki efektywnosci (faczna prognozowana liczba punktéw uzyskanych w tej grupie wskaznikéw w ba-
danych latach wyniosta 10 na 10 mozliwych do uzyskania):

*  Wskaznik rotacji naleznosci (w dniach) wedtug prognozy w 2019 roku miatby wynies¢ 27 dni, w 2020
roku 25 dni, a w 2021 roku 25 dni. Wskaznik ten okresla dtugos¢ cyklu oczekiwania podmiotu na uzy-
skanie naleznosci za $wiadczone ustugi. Im wyzszy poziom wskaznika, tym podmiot ma wigksze trud-
nosci ze sciggalnodcia swoich naleznosci, co moze obnizy¢ zdolnosé do terminowego regulowania zo-
bowiazan.

*  Wskaznik rotacji zobowiazan (w dniach) wedtug prognozy w 2019 roku miatby wyniesé 39 dni, w 2020
roku 43 dni, a w 2021 roku 50 dni. Wskaznik ten okresla okres, jaki jest potrzebny podmiotowi do spla-
cenia swoich zobowiazan krotkoterminowych. Zbyt wysoka wartosé wskaznika moze $wiadezy¢ o
trudnosciach podmiotu w regulowaniu swoich biezacych zobowiazar.

4) Wskaznik zadtuzenia (faczna prognozowana liczba punktéw uzyskanych w tej grupie wskaznikow w 2019
roku miataby wynies¢ 3 punkty, natomiast w 2020 i 2021 roku 0, na 20 mozliwych do uzyskania):

*  Wskaznik zadluzenia aktywow (%) informuje, ze wedtug prognozy aktywa miatyby by¢ finansowane
kapitatami obcymi w 2019 roku w 73,2 %, w 2020 roku w 83,4 %, a w 2021 roku w 94,6 %. Zbyt wy-
soka warto$¢ wskaznika podwaza wiarygodnosé finansowa podmiotu.

* Wskaznik wypfacalnosci informuje, ze wedlug prognozy na jednostke funduszu wlasnego miatoby
przypadac: w 2019 roku 18,62 jednostek funduszu obeego, w latach 2020 i 2021 wskazniki te z powodu
ujemnego kapitatu wiasnego przyjetyby wartosci ujemne, tj. w 2020 roku (-) 14,29, a w 2021 roku (-)

6,33. Wysoka warto$¢ wskaznika wskazuje na mozliwoéé utraty zdolnoscei gulpwania przez pod-
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Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej
Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu

L Wprowadzenie

Podmiotem tworzacym dla Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Btazka
w Inowroctawiu jest Powiat Inowroctawski.

Na podstawie art. 53a ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz. U. z 2018 r. poz. 2190, z pézn. zm.) podmiot tworzgcy dokonuje oceny sytuacji
ekonomiczno-finansowej  samodzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotnej
na podstawie raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowe;j.

Dyrektor Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu
przedtozyt wymagany przepisami prawa ,,Raport z sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala
Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu za 2018 rok”. Ponadto
Dyrektor przedtozyt w dniu 26 lipca 2019 r. ,Raport z sytuacji ekonomiczno-finansowe;j
Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Btazka w Inowroctawiu za 2018 rok
(Po korekcie)”. Dokument ten zostal przygotowany w szczeg6lno$ci na podstawie
sprawozdania finansowego za poprzedni rok obrotowy. Roczne sprawozdanie finansowe
ww. podmiotu leczniczego zostalo zatwierdzone uchwalg nr VIII/66/2019 Rady Powiatu
Inowroctawskiego z dnia 25 czerwca 2019 r. w sprawie zatwierdzenia rocznego sprawozdania
finansowego oraz zatwierdzenia sposobu pokrycia straty Szpitala Wielospecjalistycznego im.
dr. Ludwika Btazka w Inowroctawiu za rok 2018. Strata Szpitala za rok 2018 stanowi kwote
5015 738,70 PLN. Z uwagi na powyzsze na podstawie odrgbnych przepiséw, tj. art. 59 ust. 4
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej Dyrektor Szpitala sporzadza
program naprawczy, z uwzglednieniem przedmiotowego raportu na okres nie dtuzszy niz 3
lata i jest zobowigzany przedstawi¢ go podmiotowi tworzgcemu w celu zatwierdzenia.
Natomiast raport (wersja po korekcie) zawiera elementy okreslone w art. 53a ust. 2 ustawy,
w tym w szczeg6lnosei analize sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy
— 2018 zgodnie z wymogiem ustawowym i dodatkowo za 2017 r. oraz prognoz¢ sytuacji
ekonomiczno-finansowej na lata 2019 — 2021 wraz z opisem przyjetych zalozen. Wyzej
cytowany przepis art. 53a ust. 2 stanowi, ze przedmiotowy raport winien zawiera¢ roOwniez
informacje o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na sytuacj¢ ekonomiczno-finansowg
ww. podmiotu, ktéra zostala uwzgledniona w przedtozonym przez dyrektora skorygowanym
materiale.

Ponadto analizy za poprzedni rok obrotowy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-

finansowej na kolejne 3 lata dokonuje si¢ na podstawie wskaznikéw ekonomiczno-
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finansowych, ktore zostaly zdefiniowane w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikow ekonomiczno-finansowych niezbednych
do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych
publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2017 r. poz. 832).

Zatem w my$l obowiazujacych przepisow prawa konieczne staje si¢ dokonanie analizy
wskaznikoéw i przypisanych im wartosci punktowych decydujacych o kondycji ekonomiczno-

finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu.

II. Wyniki punktowej oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej

Wskazniki ekonomiczno-finansowe zostaty podzielone na 4 grupy:

1) Wskazniki zyskownosci, ktore okreslaja zdolno$¢ podmiotu do generowania zyskow,
tj. ekonomiczna efektywnos¢ dziatalnosci,

2) Wskazniki plynnosci, ktére okreslajg zdolno$¢ podmiotu do terminowego
regulowania zaciggnietych zobowigzan krotkoterminowych,

3) Wskazniki efektywnosci, ktére okreslaja dlugos¢ cyklu oczekiwania podmiotu na
uzyskanie naleznosci za Swiadczone ustugi oraz okres jaki jest potrzebny do sptacenia
swoich zobowigzan krotkoterminowych,

4) Wskazniki zadtuzenia, ktoére informuja o stopniu finansowania aktywow kapitatami
obcymi oraz okreslajg wielkos¢ funduszy obcych przypadajaca na jednostke funduszu
wlasnego.

Maksymalna ocena punktowa dla podmiotu leczniczego, stanowigca sume ocen punktowych
z poszczegolnych grup wskaznikéw wynosi 70 pkt.
1. Zestawienie tabelaryczne wynikéow punktowe] oceny sytuacji ekonomiczno-

finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Btazka w Inowroctawiu

w latach 2017 - 2021

E.aczna wartosé pkt. WYKONANIE PROGNOZA
w poszczegdlnych latach
2017 2018 2019 2020 2021
Liczbowo 34 13 13 10 10
Procentowo 48,6 18,6 18,6 14,3 14,3
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2. Zestawienie graficzne wynikéw punktowej oceny w latach 2017 - 2021
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III.  Tabele szczegélowej oceny wskaZnikowej sytuacji ekonomiczno-finansowej

Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Blazka w Inowroclawiu

WYKONANIE PROGNOZA
T WA 2017 2018 2019 2020 2021
Wartosc Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena
wskaZnika wskaznika wskaZnika wskaZnika wskaZnika
us:::‘::l‘:l netto
(%) acena -3,1 0 -3,3 0 | 412 | 0 -3,99 0 | -3,77 0
ponizej 0%
od 0% do 2,0% - 3
mz_e]‘z.mb do
powy2e] 4,0% - 5
2) wskainik
Wskadniki | ZYekownosd

Ll e -2,8 0 -3,0 0 -3,87 0 -3,73 0 -3,54 0
od 0% do 3,0% - 3
pawytej 3,0% do
5,0% - 4
powytej 5,00 - 5
3) wskainik
ety (o8)
$aoo do 2% - 3 -6,8 0 -7,4 0 -9,79 0 -9,5 0 -9,30 0
powyzej 2,0% do
4,00 - 4
powyzej 4,0% - 5

RAZEM 0 0 0 0 0

W okresie 2017-2021 z uwagi na fakt generowania ujemnego wyniku finansowego wskazniki
zyskownosci wykazuja wartosci ujemne i w skali oceny punktowej przyjmujg wartosci
zerowe. Prognoza na lata 2019-2021 nie zawiera poprawy ocen w przedmiotowym zakresie.
Jednoczesnie wszystkie wskazniki zyskownos$ci za 2018 r. ulegly pogorszeniu w stosunku

4
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do wartosci prognozowanych w roku ubieglym. Prognoza na 2019 r. zawiera tendencje

dalszego obnizania wartosci poszczegélnych wskaznikéw oraz ich minimalng poprawe

w latach 2020-2021 (przy tych samych wartosciach oceny punktowej).

WYKONANIE PROGNOZA
SRUBA o 2017 2018 2019 2020 2021
Wartosé Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena
wskaZnika wskaZnika wskaZnika wskainika wskaZnika

1) wskainik bieiacej
phynnoéci
et 200 0,63 4 0,55 0 0,46 0 0,37 0 0,32 0
powyzej 1,00 da 1,50 - 8
rl;gme; 1,50 do 3,00 -
powyte) 3,00 lub jetali
Knitkoterminowe = 0.2 -

Wskazniki | 10

plynnoscl ;)\;:::;ﬂk szybkiej
ponize] 0,50 - 0
2d050doL00-8 0,52 8 0,45 0 0,38 0 0,31 0 0,28 0
11)3»129] 2,50 lub jezal
zobowigzania
Iiuoélkmefmlnwe =0z-

RAZEM 12 0 0 0 1]

W analizowanym okresie dane wskaznikowe odzwierciedlajg spadek plynnosci finansowe;j,

co oznacza powstanie zagrozenia niewyplacalnoscig oraz narastajgce problemy Szpitala

z terminowym regulowaniem splaty zobowiazan krotkoterminowych. Wartosci wskaznikow

plynnoéci za 2018 r. ksztaltuja si¢ na poziomie znacznie nizszym niz oczekiwane.

Odzwierciedlaja one spadek oceny punktowej za 2018 r. do poziomu zerowego, tj. tacznie

0 12 pkt. w stosunku do wykonania 2017 r. Ponadto prognozuje si¢ utrzymanie oceny na tym

poziomie w latach 2019-2021, przy jednoczesnym dalszym spadku wartosci poszczegélnych

wskaznikow.
WYKONANIE PROGNOZA
. 2017 2018 2019 2020 2021
GRUPA WSKAZNIKI
Wartosé Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena Wartosé Ocena
wskaznika wskazZnika wskaZnika wskainika wskainika
1) wskazZnik rotacji
naleinodci
{w dniach)
a4 ot do 60 dni - 32 3 30 3 27 3 25 3 25 3
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Wskazniki rotacji naleznosci zardwno w odniesieniu do wykonania za 2018 r., jak

i prognozowane na kolejne trzy lata wykazuja poprawny poziom, gwarantujacy utrzymanie

maksymalnej oceny punktowej. Pogorszeniu w prognozowanym okresie ulega wartos¢

wskaznika rotacji zobowigzan.
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Wskazniki zadluzenia Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Blazka
w Inowroctawiu ulegajg znacznemu pogorszeniu. Ponadto prognozowany na kolejne trzy lata
wskaznik wyptacalnosci osiaga wartosci z przedziatu: powyzej 4,00 lub ponizej 0,00, ktérym
przypisana jest zerowa ocena w skali punktowej (minimalna warto$¢ oceny). Lacznie
w poréwnaniu do wykonania za 2017 r. odnotowano spadek oceny punktowej wynikajgce;j
z analizy przedmiotowych wskaznikéw o 9 pkt. Obecnie znacznie wiecej niz potowe zrddet
finansowania Szpitala stanowig kapitaly obce. Wskaznik wyplacalnosci za 2018 r. wskazuje,
ze na jednostke kapitalu wlasnego przypada 4,77 jednostek kapitatu obcego. Pozostaje
to w bezposrednim zwigzku z faktem generowania przez Szpital ujemnego wyniku
finansowego, ktéry kazdego roku obniza wartos¢ kapitalow wiasnych. Prognoza 2020-2021

przewiduje osiggniecie ujemnych kapitatéw wiasnych.

IV.  Podsumowanie i wnioski z dokonanej oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej

Ocene sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika
Blazka w Inowroctawiu za 2018 r., dokonang w $wietle obowigzujacych przepisow prawa
stanowi 1gczna ocena w wysokosci 13 punktow na 70 mozliwych (tj. 18,6 %). Jest ona gorsza
az 0 21 punktéw (ok. 30 %) w poréwnaniu do oceny za 2017 r. Ponadto ogdlna ocena jest
réwniez gorsza od prognozowanej na 2018 r. w roku ubieglym o 4 punkty (ok. 6 %).
Natomiast na lata 2020-2021 r. przewiduje si¢ dalszy spadek oceny ogélnej do wartosci
10 punktéw, tj. o kolejne 3 punkty, co stanowi pogorszenie wyniku oceny punktowej
0 ok. 23% w stosunku do wykonania za 2018 r. Zatrzymanie dalszego spadku ogdlnej oceny
wskaznikowej w $wietle powyzszego staje si¢ malo prawdopodobne, a przewidywana jej

warto$¢ na ww. okres ksztaltuje si¢ jedynie na poziomie 14,3 % oceny maksymalnej.
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Powyzsza analiza przeprowadzona na podstawie ocen wskaznikowych wskazuje
na znaczgce pogarszanie si¢ kondycji finansowo-ekonomicznej ww. podmiotu na kolejne lata
prognozy. Ujemne wskazniki zyskownosci netto w latach 2017-2018 informuja,
ze przychody podmiotu nie pokryly poniesionych kosztéw i nie przewiduje sie poprawy tego
stanu w analizowanej perspektywie. Zestawienie wskaznikéw zyskownosci aktywow
pokazuje, ze podmiot nie bgdzie miat zadnych zdolnosci do generowania zysku. Prognoza na
lata 2019-2021 zaklada jedynie nieznaczny wzrost ujemnych wskaznikéw zyskownosci netto.
Wskazniki biezacej pltynnosci w analizowanym okresie spadajg i osiggajg wartosci znacznie
ponizej poziomu 0,60, co wskazuje na rosnace trudnosci ze zdolnosciag Szpitala do splaty
zobowigzan krotkoterminowych. Najbardziej optymistyczne dane dotyczg analizy
wskaznikow efektywnosci, z ktorych wynika, ze zaréwno wskaznik rotacji naleznosci,
jak 1 wskaznik rotacji zobowigzan utrzymuja wartosci gwarantujgce osigganie maksymalnej
oceny w tym zakresie, tj. 10 punktéw. Ponadto w poréwnaniu do 2017 r. wysokos$¢ straty
za 2018 r. wzrosta o kwote 592425,79 tys. zt. W $wietle powyzszego wskazana
w przedmiotowym materiale perspektywa znacznego wzrostu wskaznika zadtuzenia aktywow
jest zdecydowanie najbardziej niepokojgcym faktem. Z prognozy wynika, Zze wartosé¢
wskaznika zadluzenia aktywow osiggnie 94,6% juz w 2021 r., a wskaznik wyplacalno$ci
przyjmie wartosci ujemne od 2020 roku. Kumulujace si¢ corocznie straty finansowe
nie tylko obnizg warto$¢ kapitalow wlasnych Szpitala, ale réwniez doprowadzg do przyjecia
przez nie wartosci ujemnych.
Na podstawie przedmiotowej oceny Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. Ludwika Btazka
w Inowroctawiu znajduje si¢ w niezwykle trudnej sytuacji ekonomiczno-finansowej. Ponadto
przedlozona przez Dyrektora ww. podmiotu analiza wskaznikowa do prognozy na lata
2019-2020 odzwierciedla brak jakichkolwiek gwarancji poprawy tej sytuacji.
Aktualne pozostaja wnioski z oceny dokonanej w 2018 r. we wszystkich wskazanych
obszarach, tj. w szczegolnosci:
1. Minimalizowania straty finansowej i dazenia do zbilansowania kosztow
z przychodami.

2. Niepogarszania wskaznikow plynnosci.

3. Podjecia dziatan kontrolujacych i weryfikujacych, zarbwno w zakresie kosztow, jak
i przychodow oraz dgzenie do utrzymania aktualnego poziomu wskaznika zadtuzenia

aktywow i ograniczenia prognozowanego poziomu wzrostu wskaznika wyptacalnosci.
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Natomiast w odniesieniu do zaproponowanych w roku ubieglym dziatan naprawczych
stwierdzi¢ nalezy, ze sa one niewystarczajagce do efektywnego zatrzymania tendencji

spadkowej ogolnej oceny ekonomiczno-finansowej ww. podmiotu leczniczego.
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Zalacznik do Oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej
Szpitala Wielospecjalistycznego
im, dr, L. Blazka w Inowroclawiu

Opinia
Skarbnika Powiatu Inowroclawskiego
do raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej za rok 2018
Szpitala Wielospecjalistycznego

im. dr. L. Btazka w Inowroctawiu

1. Podstawa prawna i cel opracowania.

Podstawa prawna sporzadzenia niniejszej opinii jest §5 ust. 2 Uchwaty nr 84/2019
Zarzadu Powiatu Inowroctawskiego z dnia 9 maja 2019 r. w Sprawie wzordw i termindw
sktadania oraz sposobu oceny planu finansowego, miesigcznych sprawozdar finansowych,
rocznego sprawozdania z wykonania planu finansowego, programu naprawczego oraz raportu
o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. L. Blazka
w Inowroctawiu (zwanej dalej Uchwalg).

Opinia sporzadzona zostata na podstawie nastepujacych dokumentéw:

—raportu z sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. L. Blazka
w Inowroctawiu za 2018 rok,

~raportu z sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. L. Blazka
w Inowroctawiu za 2018 rok (po korekcie),

-oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. L. Blazka
w Inowroclawiu sporzadzonej, zgodnie z §5 ust. 2 Uchwaly, przez Wydziat Edukacji, Sportu
i Zdrowia Starostwa Powiatowego w Inowroctawiu z uwzglednieniem korekty raportu.

Celem niniejszego opracowania jest przedstawienie opinii Skarbnika Powiatu
Inowroctawskiego do raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala za rok 2018.
Zgodnie z §5 ust. 3 Uchwaty ocena wraz z opinia przekazywana jest Zarzadowi Powiatu,

a nastepnie w terminie do 31 lipea roku budzetowego Radzie Powiatu Inowroctawskiego.

2. Ocena raportu.
2.1. Informacje ogélne.

Przedmiotowa opinia dotyczy raportu z sytuacji ekonomiczno-finansowej za rok 2018
Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. L. Blazka w Inowroclawiu, zwanego w dalszej

czgsci Szpitalem, z siedzibg w Inowroctawiu przy ul. Poznanskiej 97, posiadajacego



numer REGON 092358780, wpisanego do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalnosé
leczniczg pod numerem 000000002232, numer wpisu KRS 0000002494, Jednostka
prowadzi dziatalno$¢ za pomocg nastgpujacych zaktadéw leczniczych:
a) Szpitala Powiatowego, ul. Poznanska 97, 88-100 Inowroctaw,
b) Przychodni Przyszpitalnej, ul. Poznanska 97, 88-100 Inowroctaw,
¢) Zakladu Pomocy Doraznej i Ratownictwa Medycznego, ul. Toruniska 32,
88-100 Inowroctaw,

d) Zakladu Rehabilitacji Leczniczej, ul. Poznanska 97, 88-100 Inowroctaw,

e) Zakladu Opieki Dhugoterminowej i Paliatywno-Hospicyjnej, ul. Poznanska 97,
88-100 Inowroctaw.

Swiadczenia szpitalne realizuje Szpital Powiatowy, ktéry udziela, w trybie leczenia
stacjonarnego, leczenia ,jednego dnia” $wiadczenia zdrowotne w ramach istniejacych
komérek organizacyjnych, tj.: 17 oddziatéw szpitalnych z 501 tézkami (w tym: 8 16zkami
szpitalnego oddziatu ratunkowego, 35 t6zkami dla noworodkéw, w tym 3 inkubatorami
w Oddziale Neonatologicznym, 1 inkubatorze w Oddziale Dziecigcym) oraz 15
stanowiskami dializacyjnymi. W Szpitalu funkcjonujg nastepujgce oddziaty:

- choréb wewnetrznych, w tym: diabetologii i choréb wewnetrznych, kardiologiczny,
intensywnego nadzoru kardiologicznego, stacja dializ,

- innych specjalizacji zachowawczych, w tym: oddzial neurologiczny, udarowy,
anestezjologii i intensywnej terapii,

- specjalnosci zabiegowych, w tym: oddziat laryngologiczny, okulistyczny, urologii
1 onkologii urologicznej, chirurgii urazowej i ortopedii, chirurgii ogélnej, chirurgii
onkologicznej i chemioterapii,

- specjalnosci zwigzanych z opieka nad matka i dzieckiem, w tym: oddziat potozniczo-
ginekologiczny, neonatologiczny i oddziat dzieciecy,

- opieki doraznej — ratownictwo medyczne.

Ponadto Szpital realizuje §wiadczenia zdrowotne:

1) inne niz szpitalne m.in. w Oddziale Opieki Paliatywnej, ale réwniez leczenie
ambulatoryjne specjalistyczne, w tym m.in.:

a) w Przychodni Przyszpitalnej z 36 komdrkami organizacyjnymi, w tym 34 poradnie
specjalistyczne oraz hospicjum domowe i szkota rodzenia,

b) w Zaktadzie Rehabilitacji Lecznicze;j,

2) w Zakladzie Pomocy Doraznej i Ratownictwa Medycznego,



3) ushugi pomocnicze $wiadczone przez: Izby Przyjeé, Blok Operacyjny, Apteke, Zaktad

Anatomii Patologicznej, Bank Krwi a takze pracownie diagnostyczne m.in. rtg, TK, RM,

USG) oraz laboratoria diagnostyczne (m.in. analityczne, mikrobiologiczne, serologiczne).

2.2. Ocena formalno-prawna raportu.

Raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej zostat przediozony przez Dyrektora
w terminie okreslonym w art. 53a ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r o dziatalnosci
leczniczej (t.j. Dz. U. z 2018 1. poz. 2190 i 2219 oraz Dz.U. z 2019 r. poz. 492, 730, 959.).
Z uwagi na stwierdzone w Raporcie bledy i braki formalne Dyrektor Szpitala zostat
zobowigzany do korekty Raportu, ktory w dniu 26 lipca br. zostal przedtozony. Nalezy
stwierdzi¢, ze raport nadal zawiera btgdy jednakze sg to bledy mniejszej wagi i bledy oczywiste,
ktére nie rzutuja na oceng¢ sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala. Raport zostal
przygotowany na podstawie sprawozdania finansowego za rok 2018 oraz prognozy .
przychodéw, kosztéw oraz wyniku finansowego na lata 2019-2021. Nie sporzadzono prognozy
bilansu na lata 2019-2021, ktéry stanowitby podstawg do dokonania sprawdzenia poprawnosci
wyliczenia wskaznik6éw ekonomiczno-finansowych.

Raport zawiera nast¢pujace elementy, tj.:

1) analiz¢ sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2017 ri 2018 r.,

2) prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe (brak
prognozy bilansu) wraz z opisem przyjetych zatozen,

3) informacjg o istotnych zdarzeniach majgcych wplyw na sytuacje¢ Szpitala (uzupetniona
w Raporcie korekta).

Analiza oraz prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej zawarta w raporcie zostala
przygotowana w oparciu o wskazniki okreslone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikow ekonomiczno-finansowych niezbednych
do sporzqdzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych
publicznych zakltadow opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2017 r. poz. 832). Wartoéci wykazanych
w raporcie wskaznikow zostaty wyliczone na podstawie sprawozdania finansowego za 2018 r.
oraz ujete] w raporcie prognozy przychodow, kosztéw i wyniku finansowego na lata 2019-
2021. Wskazniki dotyczace analizy za 2018 r. obliczone zostaly prawidlowo, natomiast
wskazniki dotyczace prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala, za wyjatkiem
wskaznikow zyskownosci netto 1 zyskownosci z dziatalno$ci operacyjnej, zostaty wyliczone
przez Szpital 1 brak mozliwosci potwierdzenia ich poprawnosci obliczenia (brak prognozy

bilansu). Uwzgledniajac zapis art. 53a ust.2 i 3 Ustawy, z ktérego wynika, ze prognozy sytuacji
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dokonuje si¢ na podstawie wskaznikow ekonomiczno-finansowych, a te zostaly przedstawione
w raporcie, przyjmuje si¢ wskazniki wyliczone przez Szpital.
Oceny punktowe dla poszczegdlnych wskaznikow, po dokonaniu korekty

i z uwzglednieniem powyzszego ustalono prawidlowo.

2.3. Dzialalnos¢ i sytuacja Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. L. Blazka

w Inowroclawiu w kontekscie uwarunkowan makroekonomicznych.

Celem naswietlenia dziatalnosci Szpitala oraz majac na uwadze dokonanie oceny
przyjetych w raporcie zatozen do prognoz na lata 2019-2021 niezbedne wydaje sie krotkie

naswietlenie sytuacji szpitali w Polsce.

Sytuacja szpitali w Polsce

Jedng z najwazniejszych zmian w zakresie opieki zdrowotnej, majacg bezposredni
wplyw na funkcjonowanie szpitali powiatowych bylo uruchomienie z dniem 1 pazdziernika
2017 r. systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen opieki zdrowotnej
potocznie zwanego ,, siecig szpitali”. W zatozeniu Ministerstwa Zdrowia sie¢ szpitali powinna
by¢ rozwiazaniem, ktdre zapewni pacjentom dostep do leczenia szpitalnego, $wiadczen
wysokospecjalistycznych,  ambulatoryjnej  opieki specjalistycznej w  poradniach
przyszpitalnych, rehabilitacji leczniczej, lekow oraz nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotne;.
Kwalifikacja do sieci odbywa sig¢ na okres czterech lat i wiacza szpital do jednego z szesciu
poziomow systemu zabezpieczenia:

1) szpitale I stopnia - zostaly tu przypisane szpitale o zasiggu powiatowym realizujace
Swiadczenia z zakresu: chirurgii ogdlnej, chordb wewnetrznych, potoznictwa i ginekologii,
pediatrii, neonatologii;

2) szpitale Il stopnia - weszly wigksze szpitale powiatowe. W tym przypadku oprocz
tego, co realizujg szpitale I stopnia dodatkowo zajmg si¢ $wiadczeniami z zakresu chirurgii
dziecigcej, kardiologii, neurologii, okulistyki, ortopedii i traumatologii narzadéw ruchu,
otolaryngologii i urologii. Szpital w Inowroctawiu zostat zakwalifikowany do poziomu szpitali
IT stopnia.

3) szpitale III stopnia to wieloprofilowe szpitale specjalistyczne, gléwnie szpitale
wojewodzkie. Szpitale na tym poziomie realizujace $wiadczenia z 1 i IT stopnia Profilu Systemu
Zabezpieczenia.

4) szpitale onkologiczne lub pulmonologiczne,



5) szpitale pediatryczne;

6) szpitale ogdlnopolskie.

Zadaniem sieci szpitali jest rowniez optymalizacja liczby oddziatow specjalistycznych
i umozliwienie lepszej koordynacji $wiadczen szpitalnych i ambulatoryjnych oraz ulatwienie
zarzgdzanie szpitalami. Wprowadzenie sieci ma gwarantowa¢ odpowiedni poziom, a takze
cigglos¢ i stabilno$¢ finansowania szpitali.

Po ponad roku funkcjonowania sieci szpitali trudno jednoznacznie oceni¢ sposéb
funkcjonowania nowych rozwigzan z uwagi na fakt, iz w kolejnych okresach dokonat sie
systemowy wzrost kosztow zwigzanych m.in. z wynagrodzeniami wprowadzonymi przez
regulacje, ktore nakladaja na szpitale obciazenia finansowe, a nie wszystkie znajduja pokrycie
w dodatkowych $rodkach z budzetu lub NFZ. W tym zakresiec na sytuacje finansowg
podmiotéw leczniczych wpltyw ma:

- coroczny wzrost wynagrodzenia zasadniczego oraz stawki wynagrodzenia
godzinowego w ramach umoéw cywilnoprawnych o $wiadczenie ustug (pobocznie
nalezy wskaza¢, ze wzrost minimalnego wynagrodzenia ma wplyw na inne koszty
podmiotéw leczniczych, w tym koszty dostaw towardw i ustug zewnetrznych),

- wejscie w zycie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
pracownikow wykonujqcych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach
leczniczych,

-~ wprowadzenie rozporzadzenia w sprawie ogélnych warunkéw umdw o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej regulacji ptacowych w odniesieniu do wybranych grup
zawodowych (pielggniarki, ratownicy medyczni),

- przyjecie regulacji w zakresie zapewnienia lekarzom minimalnego poziomu
wynagrodzenia zasadniczego (przy spetnieniu dodatkowych warunkéw okreslonych
w ustawie),

- wprowadzenia norm zatrudnienia pielegniarek.

Wedlug ocen dokonywanych przez Zwiazek Powiatow Polskich niezaleznie
od faktycznych skutkéw finansowych jakie poniosa podmioty lecznicze w zwigzku
z wprowadzonymi zmianami sam fakt wprowadzania regulacji o charakterze placowym
w sposoOb rozproszony (tj. w wielu aktach prawnych réznej rangi) nie sprzyja ani przejrzystosci
przepisOw prawa ani nie utatwia zarzadzania ptacami w podmiotach leczniczych. Nalezy mieé
rowniez na wzgledzie, ze poza zmianami legislacyinymi, wplyw na poziom kosztow,

w szczegolnosci wynagrodzen w podmiotach leczniczych majg czynniki pozaprawne, w tym



niedobér lekarzy oraz pielggniarek, a takze problem starzenia sie tej grupy zawodowe;,
co powoduje zwigkszenie konkurencji pomigdzy podmiotami leczniczymi o pozyskanie kadr.

Reasumujge, mozna uzna¢, ze mimo podejmowanych préb uporzadkowania
iunormowania dziatalnosci szpitali w Polsce ich sytuacja finansowa jest nadal trudna
I niestabilna. Do zréznicowanych przyczyn takiego stanu rzeczy, oprécz opisanego szerzej
wzrostu kosztow pracy doktadaja si¢ opisywane szeroko przez ekspertéw nastepujgce czynniki,
tj. m.in.:

— niezbilansowanie przychodéw z kosztami,

— niedofinansowanie procedur medycznych,

— nieskoordynowane, niepotrzebne zakupy sprzetu.

2.4. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego

im. dr. L. Blazka w Inowroclawiu za poprzedni rok obrotowy, tj. 2018.

Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy stanowigca
obligatoryjng cz¢$¢ raportu, zostata sporzadzona zgodnie z art.53a ust. 3 Ustawy, tj. w oparciu
o analiz¢ wskaznikowg wraz zprzypisaniem ocen punktowych dla poszczegdlnych
wskaznikow w sposdb okreslony w stosownych przepisach prawa (rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-finansowych
niezbgdnych do sporzqdzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej
samodzielnych publicznych zakladow opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2017 r. poz. 832).

Oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala w oparciu o raport, zgodnie z § 5 ust.2
Uchwaty, dokonat Wydzial Edukacji, Sportu i1 Zdrowia Starostwa Powiatowego

w Inowroctawiu.

Podsumowanie:

Sytuacja ekonomiczno-finansowa Szpitala w Inowroctawiu w roku 2018 oceniania
na podstawie opisanych wyzej wskaznikéw ulegta pogorszeniu w stosunku do poprzedniego
okresu sprawozdawczego, na co wskazuje wykaz ocen punktowych uzyskiwanych

w poszczegdlnych latach, ktory prezentuje sie nastepujaco:
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Jak wynika z dokonanej analizy sytuacja ekonomiczna Szpitala za 2018 r. jest trudna
i ulegla niestety dalszemu pogorszeniu, na co wskazuje zmniejszenie ogélnej sumy punkdw
z oceny punkowej z 34 na 13, co stanowi jedynie 18,6% wszystkich punkéw mozliwych
do uzyskania (70).

Ponadto trudna sytuacja Szpitala przejawia si¢ m.in.:

- W utrzymujacym si¢ od kilku lat ujemnym wyniku finansowym z tendencja jego
pogi¢biania. Pomimo rosngcego poziomu przychodéw szybsze jest tempo wzrostu kosztow.

- W systematycznym obnizaniu si¢ poziomu kapitatldéw wilasnych (ujemny wynik),
co powoduje, ze gtdwnym Zrédtem finansowania jest kapitat obcy, ktéry generuje dodatkowe
koszty finansowe,

- W wystgpowaniu niekorzystnej struktury finansowania (ujemny KON),

- osigganiem niskich wskaznikow ptynnosci, wskazujacych na problemy w regulowaniu
zobowigzan, czego potwierdzeniem jest wystgpowanie zobowigzah wymagalnych
na dzien 31.12.2018 r. w wysokosei 5.775,1 tys. zt, co dodatkowo wptywa na wzrost kosztow
finansowych,

- wrealizacji inwestycji bez zapewnienia srodkdw wiasnych Szpitala (ujemny KON),

- w istotnym wzroscie zadluzenia w ostatnim roku obrotowym, gléwnie z tytutu
leasingu.

Za poprawne nalezy uzna¢ korzystny poziom wskaznikow efektywnosci, ktore w ocenie
punktowej osiagnety max. wielkosé.

Podsumowujgc nalezy podkresli¢, ze obszar zyskownosci prowadzonej dziatalnosci
to obszar, ktory jest gtéwng determinanta utrzymywania prawidlowej ptynnosci, efektywnosci
I poziomu zadluzenia w jednostce, stad powinien byé¢ pod szczegdlnym nadzorem oséb
zarzadzajacych. Polityka w zakresie szukania obszaréw i mozliwosci obnizenia kosztow
I prowadzenie strategii co najmniej bilansowania si¢ dziatalnosci na poziomie operacyjnym

winne by¢ wyznacznikiem dziatan na kolejne lata.



2.5. Analiza prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowe;j Szpitala
Wielospecjalistycznego im. dr. L. Blazka w Inowroclawiu na kolejne trzy lata

obrotowe oraz analiza przyjetych zalozen.

W raporcie z sytuacji ekonomiczno-finansowej wskazano poziom wskaznikow

na lata 2019-2021, ktére umozliwia uzyskanie nastepujacych wartosci ocen punktowych:
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Ze wzgledu na przedstawienie w raporcie jedynie danych dotyczacych prognozy
przychodéw, kosztow oraz wyniku finansowego Szpitala, a nie przedstawiono prognozy
bilansu, przeliczenia wskaznikéw dokonano jedynie w zakresie czesci wskaznikow
zyskownosci. Pozostalych wskaznikéw nie weryfikowano. Ponadto raport zawiera opis
przyjetych zatozen do prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata
obrotowe w zakresie rachunku zyskow i strat jednakze bez uzasadnienia, brak rowniez zalozen
do bilansu i ich uzasadnienia.

Analiza prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej na lata 2019-2021, stanowigca
obligatoryjna czg$¢ raportu, zostata sporzadzona zgodnie z art.53a ust. 3 Ustawy, tj. w oparciu
o analiz¢ wskaznikowa wraz zprzypisaniem ocen punktowych dla poszczegdlnych
wskaznikéw w sposéb okreslony w stosownych przepisach prawa (rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-finansowych
niezbgdnych do sporzqdzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej
samodzielnych publicznych zakladéw opieki zdrowotnej (Dz. U, z 2017 r. poz. 832).

Z opisu przyjetych przez Szpital zatozen wielkosci ekonomicznych wynika, ze:

- prognozowany w okresie trzech lat ujemny wynik finansowy nie przekroczy poziomu
amortyzacji, co moze oznaczaé, ze podmiot tworzacy nie bedzie zobowiazany, zgodnie z art.
59 ust. 2 pkt. 1, do pokrycia kwoty stanowiacej sume straty netto i amortyzacji,

- zakres realizowanych $wiadczen ze $rodkéw publicznych bedzie obejmowat wszystkie

zakresy dotychczasowej dziatalnosci podmiotu,



- zasadniczym zrédtem finansowania $wiadczen zdrowotnych bedzie NFZ,

- w zakresie przychodéw w roku 2019 przyjeto zatozenia zawarte w Planie F inansowym
Szpitala, natomiast na lata 2020-2021 przyjeto, ze przychody za $wiadczone ustugi medyczne
mogg wzrosng¢ o ok. 3% w stosunku do roku poprzedniego, przychody z pozostalej
dziatalno$ei gospodarczej moga wzrosna¢ o ok. 2%, przychody z pozostatej dziatalnos$ci
operacyjnej ulegng obnizeniu w 2020 r. 0 9,5% i 0 4,1% w 2021 r. Przychody z dziatalnosci
finansowej w okresie prognozy pozostang na zblizonym poziomie. Zaplanowano réwniez
kontynuacj¢ finansowania podwyzek przez NFZ wg obowiazujacych przepiséw prawa.

- w zakresie kosztéw w roku 2019 przyjeto zatozenia zawarte w Planie Finansowym
Szpitala. W latach 2020-2021 przyjeto, ze koszty dziatalnosci Szpitala moga wzrosnaé
0 ok. 3% w poréwnaniu do roku poprzedniego. Koszty z pozostatej dziatalnosci operacyjnej
winny utrzymaé si¢ na zblizonym poziomie, a koszty z dzialalnosci finansowej wzrosna
o ok. 4% w 2020 r. i ulegng zmniejszeniu o ok. 3,9% w 2021 r. Zaplanowano réwniez
kontynuacje¢ finansowania podwyzek przez NFZ wg obowigzujgcych przepiséw prawa
oraz podwyzke placy zasadniczej dla pozostatego personelu nie objetego ustawowymi
podwyzkami wynagrodzen.

- prognozowany wynik finansowy brutto (brak prognozy wyniku netto) w catym okresie
prognozy wykazuje ujemna warto$¢ z niewielka tendencjg poprawy w latach 2020 -2021.

Z uwagi na przedstawienie jedynie ogélnych zalozen do prognoz oraz brak ich
uzasadnienia nie ma mozliwosci wyrazenia stanowiska w obszarze prognoz, w tym gléwnie ich
realnosci.

Oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala w oparciu o raport, zgodnie z § 5 ust.2
Uchwaty, dokonat Wydziat Edukacji, Sportu i Zdrowia Starostwa Powiatowego
w Inowroctawiu.

Podsumowujgc, sytuacja Szpitala w okresie prognozy ulega pogorszeniu. Wielkosci
wskaznikoéw zyskownosci $wiadczg o tym, ze podmiot nie bedzie generowat zyskéw, wskazniki
ptynnosci ulegajg dalszemu obnizaniu a ich poziom okre$lony w prognozie wskazuje
jednoznacznie na poglebianie sie trudnosci ptatniczych Szpitala do niewyptacalno$ci whacznie.
Wzrost wskaznikoéw zadtuzenia aktywow do poziomu 94,6%, a wskaznika wyptacalnosci
do ujemnych wielkosci pozwala na potwierdzenie stanowiska Szpitala, ze poziom tych
wskaznikow podwaza wiarygodno$¢ podmiotu i wskazuje na mozliwosé utraty zdolnosci
do regulowania przez podmiot zobowiazan.

Celem uzyskania dodatnich wynikow finansowych, a tym samym utrzymania dodatnich

ocen punktowych konieczne jest okreslenia uzasadnionych i realnych zalozen w zakresie
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polityki kosztowej, a takze stosowanie mechanizméw controllingu oraz $cistego monitoringu
kosztéw, co umozliwi podjecie szybkich dziatan i decyzji umozlwiajacych bilansowanie

prowadzonej dziatalnosci oraz wypracowywanie dodatnich wynikéw finansowych.

3. Podsumowania opinii i wnioski konicowe.

Na podstawie przeprowadzonej powyzej analizy Skarbnik Powiatu Inowroctawskiego:

- ocenia, Ze sytuacja szpitali w Polsce jest aktualnie niestabilna izdeterminowana
zmiennymi przepisami prawa, co implikuje konieczno$¢ statego jej monitoringu
oraz analizy wplywu zmian na dziatalnos¢ operacyjng Szpitala Wielospecjalistycznego
im. dr. L. Btazka w Inowroctawiu przez osoby zarzgdzajace placowka,

- stwierdza, ze sytuacja analizowanego Szpitala jest trudna, a przyjete zatozenia w okresie
prognozy nie dajg szansy na jej poprawe, co moze skutkowaé obowigzkiem pokrycia przez
Powiat Inowroctawski kwoty stanowigcej sume straty netto i amortyzacji, zgodnie z art. 59
Ustawy,

—zwraca uwage na koniecznos¢ prowadzenia odpowiedzialnej polityki gtdwnie kosztowej,
dostosowanej do wspomnianych wyzej zmian prawa, prowadzenia $cistego controllingu
1 monitoringu kosztéw celem podejmowania szybkich dzialan i decyzji zmierzajacych
do bilansowania prowadzonej dziatalnosci,

- zauwaza konieczno$¢ zwigkszenia w latach kolejnych szczegétowoscei opisu przyjetych
zatozen do prognoz finansowych stanowigcych podstawe opracowania raportu o sytuacji
ekonomiczno-finansowej na kolejne 3 lata obrachunkowe,

-ocenia, ze w przypadku braku szczegotowej strategii dziatania w zakresie polityki
kosztowej oraz podejmowania dziatan dostosowujacych do aktualnie obowigzujacego
sposobu finansowania szpitali istnieje ryzyko niezrealizowania planowanych ocen
punktowych dla opisywanych w raporcie wskaznikow na lata 2019-2021,

-pozytywnie ocenia trend wykazywany w sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala
w Inowroctawiu do zwigkszenia realizowanych przychodéw ogétem, w tym z dziatalnosci
operacyjnej i nieznacznej poprawy wynikéw finansowych,

- opiniuje  pozytywnie raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej  Szpitala
Wielospecjalistycznego im. dr. L. Btazka w Inowroctawiu za 2018 rok, z nastgpujacymi
zastrzezeniami:

a) raport nie zawiera prognoz bilansu, co uniemozliwia dokonanie weryfikacji
poprawnosci ustalenia wskaznikow stanowiacych podstawe do oceny

punktowej,
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b) przedstawione zalozenia w zakresie przychoddw, kosztéw i wyniku
finansowego brutto sg zbyt ogdlne i nie zawieraja uzasadnienia,

co uniemozliwia ustosunkowanie si¢ do realnosci prognoz.

Inowroctaw, dnia 29 lipca 2019 r.

Srzewod 623G
Rady Powiatu Ingwroclawgkiego

Marek Miesle Gerus
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