
Uchwala Nr XXXVI/35612022
Rady Powiatu w Olsztynie
z dnia 23 wrzeSnia 2022 r.

w sprawie oceny sytuacji ekonomiczno - finansowej Zespolu Zaklad6w
Opieki Zdrowotnej w Dobrym MieScie

Na podstawie art. 12 pkt I I ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzqdzie
powiatowyrn (Dz. U. z 2022 r., poz. 1526) otaz ati. 53a ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia
201lr. o dzialalnoSci lecniczej (Dz. U. z 2022 r., poz. 633 z p62n. mr.\ uchwala sig,
co nastpuje:

$ 1 . 1 . Dokonuje siE oceny sytuacji ekonomicmo - finansowej Zespofu Zakladiw
Opieki Zdrowotnej w Dobrym Mie6cie, kt6rej tre3d stanowi zal4cmik nr I do niniejszej
uchwaly.

2. Podstaw4 oceny, o kt6rej mowa w ust. 1 jest ,,Raport o sytuacji ekonomiczno -
finansowej Zespolu Zakladiw Opieki Zdrowotnej w Dobrym Mieicie" przello2orry przez
Dyrektora tej jednostki, stanowi4cy zalqcznik w 2 do niniejszej uchwaty.

$ 2. Wykonanie uchwaly powierza siE Zarz4dowi Powiatu w Olsztynie oraz
Dyrektorowi Zespofu Zaklad6w Opieki Zdrowotnej w Dobrym Mie5cie.

g 3. Uchwala wchodzt w irycie z dniern podjqcia.

Jerzy Laskowski
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Zalqcznik Nr 1

do uchwaly Nr XXXYll356l2022
Rady Powiatu w Olsztynie
z dria 23 wrzeinia 2022 r .

Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej
Zespolu Zaklad6w Opieki Zdrowotnej w Dobrym Mie6cie za 2021 rok.

Podstawq oceny sy'tuacji ekonomiczno - finansowej jest raport o sytuacji ekonomiczno -
finansowej Zespotu Zaklad6w Opieki Zdrowotnej w Dobrym Mie6cie za rok 2021 wraz

z ptognozq sytuacji ekonomiczno - finansowej na lata 2022 - 2024. Raport przygotowany

zostal na podstawie sprawozdania finansowego za rok obrotowy 2021 i zawiera: analizq

sy'tuacji ekonomiczno-finansowej za 2021 rok, prognozQ sytuacji ekonomicmo - finansowej

na kolejne tzy lala obrotowe, tj. 2022 - 2024 oraz informacjq o istotnych zdarzeniach

maj4cych wptyw na syluacjqZZOZ w Dobrym Mie6cie.

Analiza oraz prcgnoza sytuacji ekonomicmo - finansowej zawarta w raporcie, zostala

przeprowadzona w oparciu o wskaZniki okre6lone w rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dfia
12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskainik6w ekonomiczno - finansowych, niezbqdnych do

sporzqdzenia arralizy oraz prognozy sl,tuacji ekonomiczno - finansowej samodzielnych

publicmych zaklad6w opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2017 r. poz. 832). Do analizy przyjqto

c^ery obszary: zyskowno66, plynnoSi, efektywno66 i zadhu2efie.

Zgodnie z Raportem, poszczeg6lne wska/niki i przypisane im oceny punktowe dla ZZOZ

w Dobrym Mie6cie za 2021 r. zaprezentowano w poni2szej tabeli:

grupa wskainik6w nazwa wskafnika warto66 ocena

wskazniki zyskownoSci

-4,96% 0

wsk. dzialalno6ci operacyjnej - 4,86% 0

wsk. zyskowno6ci akt1.w6w -11,480h 0

wskazniki plynno3ci
wsk. plynnoSci bie2qcej 1,25 8

wsk. szybkiej plynno6ci n o) 8

wsk. rotacji nale2no6ci (dni) 27.08 )

wsk. rotacji zobowiqzan (dni) 14,81 1

wskaZniki zadht2enia
wsk. zadluZenia akt1,rr6w 46,72% 8

wsk. wypiacaho6ci -87,30 0

l-4czna punktacja 34

1 . Wskazniki zyskownoSci

Podstaw4 oceny zyskownoSci dzialalno5ci gospodarczej jest wynik finansowy, kt6ry mo2e

byi dodatni (zysk) lub ujenmy (strata). Wskazniki zyskowno6ci s4 najbardziej syntetycznymi
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wska2nikami efektywnoSci i oplacalno6ci dzialalno6ci jednostki. Odzwierciedlaj4 zdolnoSd
jednostki do wypracowania zysk6w z zaangr2owanych kapital6w, a zateffi okreSlaj4
ekonomiczn4 efektyu.noSi dzialalnoSci.

Wszystkie wskaZniki zyskownoSci dzialalno6ci szpitala za 2021 r., sfu24ce do oceny

efektlnvnoSci gospodarki finansowej szpitala, maj4 wartoSi ujemnq i w zwiqzkl z tym
uzyskaly ,,zerow4" ocenq (na 15 pkt). Przycryn4 takiego stanu jest wygenerowana w roku
2021 strata netto w wysoko6ci (minus) 843 002,69 zl Wynik ten ma pokrycie w warto6ci

amortyzacji wynosz4cej 1 080 906,30 zl. Jest to polepszenie wyniku finansowego

wynosz4cego w roku 2020 (minus) 1 002 340,24 zl. Nalei przy tym zauwt2yc, 2e z
zaloilenia maksynalizacja zysku nie jest celem samym w sobie dla SPZOZ, ale jedynie

warunkiem umo2liwiaj4cl.rn realizacjg pozostatych funkcji: medycznych i spolecznych. W
przypadku SPZOZ wska2niki zyskowno6ci wykorzystyrvane s4 raczej do badania r6wnowagi
miqdzy przychodami i kosztami. Ich ujemna warto6d Swiadczy o braku tej r6wnowagi.

2. Wskazniki ptynnoSci

Wskazniki te sq wykorzystywane w analizie zdolnoici podmiotu do terminowego
regulowania zobowiqzah. Plynno66 finansowa podmiotu jest oceniana na podstawie relacji
aktyrv6w obrotowych do zobowi4zari kr6tkoterminowych. Zakres aktyw6w obrotowych
uwzglqdnianych w tej relacji mo2e byi r6Lny, w zale2no5ci od stopnia plynnoSci finansowej,
wyru2onej przez terminy wymagalno6i zobowiqzait. Plynno6i finansowa jest wiqc

wyznaczana przez stopierl plynno6ci aktyw6w obrotowych i stopieri wyrnagalnoSci
zobowtqzah. Je2eli poziom wskaznik6w obniia siq, to wystQpuje ryzyko utraty przez podmiot
zdolnoSci do terminowego regulowania zob owi1zan.

Wskamik bie24cej plynnoSci okeSla zdolno6d podmiotu do splaty zobowiqzah
kr6tkoterminowych poprzez uplynnienie wszystkich Srodk6w obrotowych. Wskaznik bie24cej
plynnoSci Szpitala wynosi 1,25 i pokazuje, 2e w podmiocie mogq pojawiad siq okresowe
problemy z bie24c4 platnoSciq.

Wska2nik szybkiej ptynnoSci oke6la zdolno66 podmiotu do splacania zobowiqzair
k6tkoterminowych najbardziej plynnymi aktywami, tj. k6tkoterminowymi naleino6ciami i
aktywami finansowymi. Co do zasady wskaZnik na poziomie pomiedzy 1 a 0,7 stanowi
niepokoj4ce zjawisko. Spadek wskaZnika poni2ej 0,7 oznacza utratE ptynnoSci finansowej.
Wskaznik w Szpitalu ksaattuje siq na poziomie 0,92 i wskazuje, 2e pojawia siq zagro2enie
braku zdolno6ci do splaty zobowi4zari kr6tkoterminowych najbardziej ptynnymi aktywami.
Wszystkie wskazniki plynno6ci w podmiocie sq ni2sze ni2 optymalne. Szpital uzyskal w tej
grupie wskaznik6w l6 pkt przy punktacji wynosz4cej maksyrnalnie 25 pkt.

3. Wskaiiniki efektywno6ci

Waznym czynnikiern wplyvajqcym na sytuacjq finansow4 podmiotu jest sprawnoS6 jego
dzialalnosci. ocena sprawnosci dzialania podmiotu obejmuje badanie rotacji nalezrosci i
zobowiqzai. Wskamiki te opisuj4 efektywno6i pnyjEtej polityki zarzEdzania przeplyrvami
pieniqznymi, tzn. mog4 sygnalizowat ryzyko utraty ptynno6ci finansowej przez jednostkq lub

- w pr4padku gdy wskazniki ptynno6ci finansowej ju2 wyulnie wskazujq na brak ptynnoSci
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- okreSlaj4 przyczyny tych problan6w. Optymaln4 jest sytuacja, gdy wskaZnik rotacji

zobowi4Tan jest wy2szy lub r6wny wskaZnikowi rotacji nale2no6ci.

ZZOZ otrzymal maksymaln4 ilo66 punkt6w w tej grupie - 10 pkt. Wska2nik rotacji

nale2no6ci w dniach okreSla dfugoS6 cyklu oczekiwania podmiotu na uzyskanie nale2no6ci za

Swiadczone ustugi. Uzyskana przez podmiot wartoSc 27,08 dnia osi4ga maksymaln4 liczbq

punkt6w, co omacza 2e nale2noSci regulowane s4 terminowo. Wskaznik rotacji zobowiqzair

okre6la okres, jaki jest potrzebny podmiotowi do splacenia swoich zobowiEzan

kr6tkoterminowych. Uzyskana przez podmiot warto66 jest na maksymalnym poziomie i
oceniana jest pozytywnie.

4. Wskazniki zadfu2enia

StabilnoS6 finansowa podmiotu zaleiry w du2ym stopniu od poziomu jego zadlu'2enia.

W analizie wskaznikowej SPZOZ zostal wykorzystany wskaZnik zadluierua akty'w6w,

informujqcy o stopniu finansowania aktyw6w kapitalami obcymi. Wska2nik zadhr2enia

aktnv6w ukazuje r6wnie2 stopieri zabezpieczenia splat calo6ci zadht2erna szpitala jego

zasobami maj4tkowymi. Poziom zadlu2enia samodzielnego publicznego zakladu opieki

zdrowotnej ma istohe maczenie w przymawaniu kredy6w.

Drugim wskalnikiem wykorzystywanym w analizie zadfu2enia jest wska2nik wlplacalnoSci

opisuj4cy zdolnoSi podmiotu do splaty dfugu. Okre6la on wielkoS6 funduszy obcych

prz)?adajqcych na jednostkQ funduszu wlasnego. Warto66 wska/nika poni2ej 0 wskazuje na

mo21iwo36 utraty zdolnoSci do regulowania przez podmiot zobowiqzafi.

Ocena tych wskaznik6w ksaaltuje siq na poziomie 8 pkt (na 20 pkt).

Wska'Znik zadhu,erlia aktyw6w ZZOZ w Dobrym Mie6cie wynosi 46,72%. Natomiast

wskaZnik wyplacalnoSci ksztaltuje siq na poziomie -87,30, co wskazuje na pogarszaj4c4 siq

sytuacjq szpitala i mo2liwych do wystqpienia trudnoSciach w pokryciu swoich zobowi4zan z

kapitafu wlasnego.

Maksymalna ocena punktowa wskaZnik6w ekonomiczno - finansowych wynikajqca

z Rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. wynosi 70 punkt6w. tr-qczna

ocena punktowa za 2021 r. uzyskana przez ZZOZ w Dobrym Mie6cie wynosi 34 pkt, co

stanowi 48,5% maksymalnej liczby punkt6w mo2liwych do uzyskania. Jest to ocena ni2sza

ni2 uzyskane 45 pkt przez Zesp6l w 2020 roku. Pogorszenie oceny w stosunku do roku 2020

wskazuje na narastaj4ce problemy w utrzymaniu oceny punktowej. Analiza wskaZnik6w

ekonomicmo - finansowych wskazuje na narastaj4ce problemy w zachowaniu stabilnoSci

finansowej Szpitala.

Istotny jest fakt, Ze gl6wn4 pozycjq przychod6w stanowi4 przychody z NFZ (ok 80%

przychod6w og6lem) a Zesp6l praktycmie nie ma wp\rvu na ich wysoko6i poniewaz sq to

Srodki dzielone odg6mie. Dodatkowl,rn czynnikiern wptywajqcym negatlwnie na wynik

filansowy jednostki jest niedoszacowanie wyceny Swiadczei przez Agencjq Oceny

technologii Medycmych i Taryfikacji przy jednoczesnym lawinowym wzro5cie koszt6w

dzialalno6ci operacyjnej. System oparty na rozliczaniu ryczattowym uniemo2liwia bie2qcy
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wzrost finansowania szpitali proporcjonalnie do rosn4cych koszt6w wywolanych inflacjq czy
ustawowym wzrostem wynagrodzeri, a to w konsekwencji prowadzi do rosn4cego zadlu2enia
podmiot6w leczniczych. Szpitale maj4 ograniczone mo2liwoSci zwiEkszania przychod6w
spoza publicznych Srodk6w pochodzqcych od NFZ. Plac6wka zwraca te2 uwagq na brak
mo2liwoSci pelnego odzyskania Srodk6w z tytufu nadwykonari. R6wnie2 w odr62nieniu od
plac6wek komercyjnych SPZOZ-y nie mog4 selekcjonowai pacjent6w wzglqdem

oplacalno6ci wykonywanych zdrowotnych. Jest to szczeg6lnie widoczne w przypadku mocno

niedoszacowanej pod wzglqdern wyceny opiece dtugoterminowej. Inne przychody stanowi4

niewielki udzial w tym przychody z odplatno6ci pacjent6w - kt6re nie w pelni pokrywaj4
koszty wyZyrvietia I zakwaterowania, co przeklada siE na negatytvny wplyw na wynik
finansowy.

Do tego naleZy uwzglqdnii rosn4cy udzial koszt6w osobowych (wynagrodzenia i Swiadczenia

pochodne), wzrost tych koszt6w wynika z unormowaf zewnqtrznych - gl6wnie ustawowych

- jak r6wnie2 z niedoboru personelu medycmego na lokalnym rynku, co powoduje
koniecznoS6 oferowania wy2szych stawek. Srodki finansowe otzymane z NFZ na pokrycie
wzrostu wynagrodzeri nie s4 adekwatne do rzeczywistych wydatk6w w tym zakresie i dotycz4
tylko wynagrodzeri um6w o prace, natomiast wzrost z tytulu um6w cy.wilnoprawnych,

stanowi4cych w ZZOZ w Dobrlm Mie6cie ponad 450/o koszt6w osobowych, Zesp6l musi
pokrywa6 we wlasnym zakresie. Niepokoj4cy w tym zakresie jest wskaznik udzialu kosa6w
osobowych w przychodach NFZ, kt6ry ulegl znacznemu zwiqkszeniu, w zwiqzkt ze

wzrostem od dnia 1 lipca 2021 roku wynagrodzei wynikaj4cym z realizacji ustawy
o minimalnych wynagrodzeniach os6b wykonuj qcych zaw6d medyczny. Na koniec 2021

roku stanowi 90,lVo przychod6w z NFZ.

Prosnoza sltuacii ekonomiczno - finansowei na koleine trzy lata obrotowe.
Na przyszl4 sytuacjq finansowq duzy wp\rv bqdzie mial wchodz4cy z dniem 1 lipca

2022 r. obowiqzek ustawowy wzrostu wynagrodzef pracownik6w wykonujqcych zawody
medyczne oraz pozostalych pracownik6w w zakresie nalo2onym przez przepisy. Realizacja
ustawy spowodtje znaczny wzrost koszt6w osobowych, kt6re s4 kosztami statymi i juZ
w chwili obecnej maj4 dominuj4c4 pozycjQ w strukturze kosZ6w dzialalnoSci szpitala.

W zakresie przychod6w Zesp6l planuje, utrzymanie zakresu rzeczowego Swiadczen
i realizacjq ich w zakresie zm6wno um6w ryczaltowych jak i rozliczanych wg wykonanych
Swiadczeri, jednocze6nie starajqc siq pozyska6 dodatkowe Srodki finansowe poprzez
rozszerzenie zakresu specjalistycznej opieki ambulatoryjnej jak r6wnie2 otwarcie pracowni
endoskopowej.

Bez zmian w systernie finansowania Swiadczeri i powi4zaniu ich z urealnion),m koszlem
Swiadczonych uslug, przy jednoczesnym niewsp6lmiemie wysokim wzro6cie koszt6w
funkcjonowania plac6wki (wysoki wskaZnik inflacji, ustawowy wzrost wynagrodzeri itp.)
Szpital bQdzie zrnagal siE z coraz wiqkszymi trudnoSciami w zbilansowaniu przychod6w i
koszt6w bie24cej dzialalno6ci.

Sporz4dzila: lwona Zaworska
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Zalqcznik Nr 2
do uchwaty Nr XXXVU356|2022
Rady Powiatu w Olsztynie
z dnia 23 wrzetnia 2022 r .

Raport o sytuacji ekonomiczno - finansowej

Zespotu Zaklad6w Opieki Zdrowotnej

za202l rok



Raport o sytuacji ekonomlczno - finansowej

Zespolu Zaklad6w Opieki Zdrowotnej w Dobrym Mie6cie

zarok2021

Podslawa prawna: art. 53a ustawy z dnia 15 kwlstnia 2011r. o dzialalnosci leczniczej

(Oz.U. 2022.633 tj,) oraz Rozpoflqdzenie Miniska Zdrwtia z dnia 12 kwletnia 2017r.

(Dz. U. 2017.832 t.l.).

l. Wybrane lnformacJe o samodzielnym publicznym zakladzie opi€ki zdrowotnoj

l. Firma: zesp6t Zaktad6w Opieki Zdro rotnej w oobrym Miescie Zespdt/

2. Siedziba: Dobre Miasto, Grunwaldzka 108

3. NIP: 7392966303

4. REGON:510993868

5. KRS:0C00CCll15

6. Podmiot twozecy: Powiat Olsztyhskl

7. Numer r€jestru podmiot6w wykonuj4cych dziatalno66 loczniczq: 000000015.147

8. Pzedmioldzia+slnosci:

a) stacjoname I calodobowe Swiadczsnla zdrowotne:

- szpitalns,

- stacjoname i caMobowe 6Madczenia zdrowotne inne ni2 szpitalne,

b) ambulatoryjne6wiadczoniazdrowotne
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ll. Oane sprawozdania tinansowego do analizy sytuacji ekonomiczno - finansowej
za rok 2021

'L Majqtek i ir6dla iego finansowania (pozyeje wysteprjqcs) obra"ujQ poniisre tabele
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Pa3yliYa razom

W analizowanym okresie nastEpilo zmniejszenie slanu akt!4v6\,i tMalych (netto) o 23,1olo w stosunku

do roku 2020, oznacza to, 2e warto$C poniesionych nakladdw invrestycyjnych w 2021 roku

i pozyskanych Srodk6w zewnelrznych byla niisza ni2 wartosi rocznego zuZycia skiadnikdw ma.iEtku

tMalego {amortfzacji). R6wnie2 w pzypadku aktyw6w obrotowych Zespol odnotolral spadek o 19,5%

w slosunku do roku 2021. Czynnikiem wp5lvajqcym bezposrednio na ich wysoko6a jest stan

posiadanycn przez jednostke Srodk6w pienig2nych, ktory ulegl znrniejszeaiu w stosunku do roku 2020

o 52%, ,ednakze jednoczesny wzrost wartosci zapasow materialow i lel(ow w magazynach o 35%

w stosunku do roku 2020, spowodowanym olrzymaniem darowizn materiatow na przeciwdzialanie
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Ccvid oraz wzrosteln cen zakugu materialdw spowodorval, 2e lqcznie warto(C aklywo,4 obroloyrv.t,:

spadla o 19,5% w stosunku do rcku 2020.

Kapital wlasny Szpitala w latach 2019-2021 Lrlegl znacznemu zmniejszsniu z powodu wygenorowa.ia

stat bilansowych, niepokryte straty z lat ubieglych oraz strata netto za rck 2A2O w wysokosci 843.C0

tys. zl. spo.sodowaly spadek kapi:alu wlasnego o 1 605,2 tys. zt. w stosunku do roku 2019.

Analiza wskazuje na niekorzystna tendencjg w jednostce, ti. zmniejszajqcy $ie kapital wlasny przv

wzro6cie poziomu zobowiazan oraz jednoczesnym zmniejszeniu posiadanych aktyw6w obrotowych.

Dla oceny kondycji finansowoj jednostki dokonuie sie pomiaru tzw. zlotej rsguly bilansowej (ZRB).

badalqcej stopled finansowania aktywdw trwatych kapitalem wlasnym. pozqdaflq wartosciq wska2nika

w badaniu jednostek prowadzqcych dzialalnosd gospodarczq jsst 1,00, jakkolwiek interpretujqc wyr:ik

ZRB naleiy wziq6 pod uwagq specyfikq .iednostki. W przypadku spzoz-6w zaaczaca czqs6 naktado?

inwestycylnych pochodzi zo 6rodkow zewnglrznych, uzyskanych bez ponoszenia kosztu kapitalu, tj. ze

2r6del bezzwrolnych (dotacje podmiotu tworzqcego , dotacje UE). W takiej sytuacji nalezy zastosowac

ZRB skorygowanE o wartosc rgzliczeh miedzyokresowych, tj_ uzyskanych z bezzwrotnych Zd{jel
Srodkdw pieni?2nych lub darowizn na aktywa trwale.

I ZRB: kapital wlasny/aktywa tru.dle
I ZRB skorygowana r(kaoital wlasny+rozliczenia miqdzyokresowe)/aktywa trwale

2A21
-0.0i
1.01

202A

1 .26

20J9
U J.'
1.17

Wartosci ZRB wskazujE na utrzymanie \.rzgl?dnej rownowagi kapitalowej jedynie pzy uwzglednieniu

zewnetznego bezzwrotnego kapitalu finansujEoego $rodki trwale.

Naklady inwestycy.ino w okresie ostatnich 5 lat (w tys. zl):

Zestawieni6 wydatk6w inweslycyino.remontowych w latach 2017 . 2021
wg ir6del finansawqnia

Zroaia f in'an.sowinla zaoi*

ROK

Kcsz!r-
r2aa:yYVis t€
roal;z3cii
zadah

270,8
46.2

2909,9
656 3

81 .5

3 964,7

100

59.8
43.4

171 .8
85,8 

l

20.0
380.8 

l

380.8

10,0

Urzqd
Wol6$ddzki

q1.0
0,0

L'EEd polsJ
,U?rsiallow-.h nbe:a)aLze- !.-. i

0.c: 0.0

I o,c - o,o
2158.1 0,0

Poliatu
'130,0 0.0?017

2018 0
i

I

T

0
0

0

2,8..l
2019 580

0

0.0
710,0

0,0
19.4

0,0
2024
2021

400.0 lrs1.1 .

0,0
0

6i
0

5Razem 100,4
razery1

( wlasne,
obce)

,tr,
]zarcwia

0,0 I

ioig I

3 583,9

-- so'Q 
.

.0

3092

I



lut,
5aX
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(oszty o96tem 100

W slrukturzo przychoddw Szpltala dominujqcq pozycje stanowq przychody z tytulu um6w zawartych
z Narodowym Funduszem Zdrowia (90,8olo wszystkich pzychod6w), w zakresie kt6rych Zesp6l

odnotowat wzrost o 27,6 % w stosunku do roku 2020, jednak2e przychody roku 2C21 zawieraiq

kwotq 2 066,1 tys. zl (w 2A20 t. -617,4 tys. zl) $rodk6w otzymanych na wynagrodzenia dotyczqce

COVID oraz vialke z Covid (triage, szczepienia, testy). po odjgciu w^v wa,-to6ci, wzrost przychod6w

z NFZ j6st na poziomis 16%. Pozostale przychody operacyjno, pozostajq na wyrdwnanym poziomie,

z niewlelkim wzrostom 3,3tl..

pRzycgoDy w 2021 RoKU wG. 2n6ort FtNANsowAN'A
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Koszty og6lem wz,osly w stosunku do toku 2C2A o 21,z'yo, n{wiekszq dynamika w analizoY,/any,I

okresie charakleryzowaly sie koszty pracy (kontrakty medyczne, wynagrodzenia oraz ich

pochodne), r6wr]iez \1,/ zakresie material6vJ ienergii oraz pozostalych uslug obcych zauwa2amy

tendencje wzrostowE.

Koszty w iatach 2018-2{i21(tys. zt)

2.000

r UUO

Struktura koszt6w toku 2021 pokazuje utzymuiqcq si9 dominacie koszt6w pracy (71olo), wzr6si

r6wnie2 udzial koszt6w pozostalej dzialalnosci opetacyjnej, wskutek aktualizacji r€zerw na

gwiadczenia pracownicze oraz utwozenla rezerwy dotyczqcej otrzymanych w 2021 roku darowizn

material6w, pozostajqcych na stanach magazynowych na dzie^ bilansowy do zu2ycia w roku

nast9pnym.

6
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4 Wskarnikl skonomiczno - flnansowe za rok 20Zl niezbedne do sporuqdzenia anallzy
oraz prognozy syiuacji ekonomlczno - finansowej, okreslone rozporzqdzeniem Ministra
Zdrowla z dnia 12.O4.2017t. (Dz. U.22O1Tt. poz. 832)
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,3?,34 a

Y{ wyniku analizy wskaznikow sporzqdzonej na podstawie sp€yrozdania finansoyJego za 2021 rok

plzy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 34 punkty, co slanowi 48,58 % maksymainej liczby

punktSvr mo2liwej do uzyskania i 6wiadczy o ogiaaiczonej stabilno6ci ekonomiczno-linansowej

Zespolu.

Wska:niki zyskownosci ze wzglqdu na ujemny wynik finansovry wykazuiq !.jernne warlodci co nie

rvplylva pozlywnie na dzialainoS6 Zespoiu.

Wskazniki plynnoeci przedstawiajq zdo,nosd regulov/afiia zobcwiqzai krdtkoterminowych popzez

uptnnienie posiadanych aklywovr obrotowych. Qsiqgnigiy pzez.iednostkQ r^tynik 1S ra 25 no2livrych

prnkld!! oznacza zachowanie terminowosci sBaty bie2acych zobowiEzai w raku 2421.

Wskaznik rotac.ii raleznoSci oznacza dlugoSc cykiu oczekiwania na uzyskanie naiezncsci

z3 6wiadczone usiugi. Szpital uzyskal wa!'tosc 27,08 dnia, ocenianq na maksymalnq iiczbQ punki6w,

co oznacza, 2e nale2nosci regulowane byiy terrninowo. Rdlyniei trska2nik rolacji zobowiqzai

ckre6la.iqcy liczb? dni od momentu powstania zobowiEzali bie2qcych do momentu ich splaty

w wysokosci 14,81 dnia, przy jednoczesnym tormincwym regulowaniu zoLlcwiqzad. cceniany jest

pcz!,fywnie.
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Wska2nik zadlu2enia aki,1v6w inlorniuje o stopniu finansowania akil1''/dlr kapilalanri oircymi. Szpttal

uzyskal w 2421 raku wartocd 46,72 %, jesl to wynik gorszy w $losuitku do rcku 202C, i $ivisdczy

o pogarszajqc6j si? sfluacji iinarisowej Zesp.*u, jednoczesnie wal1o5d wskaznika wypiacalno6ci na

poziomie ponizej 0,03.4 wskazuje na brak moiliwo{ci pokrycla zobovJiqan z kapitalu wiasnego

iwskazuje na ryzyko wystqpienia p.oblem6w z rsgulowanien przez podrlict zobowiqzai.

ill. lstotne zdarcania majqce wplyw na sytuacje ekonomicu no-tinansowq orar prognoza
sytuaeji ekonorniczno - tinansowej na kolejn6 tfty laia obrotowe

Podstawowyrn zadaniam Samodzielnego Publicznego Zaklsdu Opieki Zdrowotnej w Doorym l!4iegcie

jest zapewnienis mieszkaflcom Powiatu OlszlyRskisgo dost?pu do stacjonarnej iambulatoryjnej spieki

medycznei. Aby wypelniC to zadanie, kadra zarzadzdqca ka2dego dnia mierzy si? z iicznymi

probiemami i zagroZeniami, kt6rych rozwiqzywat'lie i rozstrzyganie umoZliwia realizaqe nad[gcnej
funkcji jednoslki, czyli zap€wnie ia ciqgto$ci udzielania Swiadczei medycznych i sprawns codzienne

funkclonowanis.

Na s!,luacje ekonornicznE Zespolu tj. wystqpionie strsty finansowej za 2021 rok w kwocie A43 tys. zl.

wplynqly czynniki, kiore ed lat ksztartLrjq pclski system ochrony zdrov,ta, a na ktore kie!.cYirnictrr/o

Szpitals nie mialo wpl!?,iu. Wgrdd nich, w zakresie przychod6w. naleiy wymienia ci4gle

niedoszacowanie wyceny Swiadczef medycznych grzez Agen.jq Oceny Tecnftologii Medycznych

i Tar!,fikacji ptzy jedfioczesnym rosnqcymi z roku na roli w sposdb lawinowy kosataffi dzialalnosci

operacyjnej. System zabe:pieczenia opa*y na rozliczaniu ryczattolrym, mlmo i2 przyni6sl pewna

siabilizacjQ przychoddw, to jednak uniemozliwia bieZqcy wzrost finanso\.(ania szpitali proporcjonalnie

do rosnqcych koszt6w wywoianych i.]flaeiq czy ustawowym wzroster0 wynagrodzea, co w

nieuchronny sposob prowadzi do wciEz rosnEcego zadhiZenia podmjot6w leczniczych. SpZOZ-y majq

rdwnie2 ograniczone rnoiliwogci zwiqksza$ia pzychod6w spoza publicznych 6rcdk6w pcchodzqcych

z NFZ. Tymczasem zapotrzebowanie na iislugi komercyjne wciqz rosnie, v/ed{ug danych GUS

z 31.48.2021 r. udzisl wydatk6yJ pryryvatnych stanowif ok 1/3 cabeci wydatkow na ochrong zd:owia t.].

1,9% PKts, wobec 5,2% PKB wydatk6w publicznych i ro$nle wraz ze wzrostem wydatk6w publicznych.

Rdwniez w odr62nieniu od podmiotdw prywatnych SPZOZ nie mc2e selekcjonowac pacjontcw pod

wzglqdem oplacalnc6ci wykon!^,vani3 Swladczei zdrowotnych. Zesp# zauwaza tc zjawisko

!v szczeg6lnosci w nrocno niedoszacowanej pod wzgi?dem wyceny opiece dlugolerminc,,"ej.

W zakresie kosztdw nalislolniejsza pozycje stanowiE koszty osobolre, ktdrych dynamika wzrostu jest

wiqksza od dynamiki wzrostlr przychodow. Zesp6l nie ma wplywu na zapadajace centralnie decyzje

o wzro$cie $yragrodzei, dodatkcwo bor)4(a sig z brakiem kadry medycznei co wymusza ofercwanie

wyZszych stawek. $rodki otrzymane z NFZ na pokrycie wzrostdw kosztdw csobov.,ych nie sa

ad€kyr'alne Cc rzBczywistyCh wydatkdw w t}l'n zakresie i dotycza jedynie wynagrodzoi z umdw o
praca, natomiast wzro$! wynagrodzB* z tytulu um6w cFrdilnoprawnych (stanowiAcvch ponad 45 %

9

Powy2sze warlosci wska2nlk6w za rck 2A21, kt6ryah tEczna ocena punktoy/a {34 punkty) maleje

w stosunku do lat ubieg&ch (2020 - 45 punkty, 2019 - 51 punkM wskazujq na narastalq{re problemy

w zaChowaniU stabilnosci f,,lansowpi Tpcnnl,,



wszystkich kosztdw osobo$ych), bQdqcy w glownej mierze pochodnq ustiawos*ych wzrosl6lv umow

o prace, Zesp6l pokrywa z wlasnych 6!'odkos,/.

Niepokojqcy w tym kontekscie jest lvskainik udzialu kosztow osobowych w przychodach z NFZ, kl6ry

gl6wnie w zwiqzku ze wzroslem \rrynagrodzen od lipca 2021 roku wskutek realizacji ustawy

o minimalnych wynagrodzeniach os6b wykonujqcych zawdd cnedyczny ulegl znacznemu zwiekszeniu.

Na koniec 2021 toku stanowil 90,1% przychod6w z NFZ (w 2018 r. 86,9% przychodow z NFZ).

l\lajEc na uwadze powyisze Szpital w prognozie na kelejne :tzy lala zaklada kontynuacje starafl

w celu optymalizacji kosztdn. v,, zakresie, klory nie zakl6ci ciqglogci udzieiania Swiadczen

zdrowotnych poprzez jak najbardziej elektywne zaaAtizan e posiadanymi zasoba..ni. W zakresie

przychodow Zespol planuJe utrzymanie zakresu rzeczowego Swiadczei i realizacjq ich zarowno

w zakresie um6w ryczalto\r'Jych lak i rozliczanych wg wykonanych awiadczen jednocze6nie slarajEc

sie pozyskad dodatkowe srodki finansowe w celu podjqcia dlalai sluzEcych zwiQkszeniu poziornu

przychoddw w zakresie dzialalno6ci podstawowej pop'zez:. razsze,zenie zakresu specjalistycznej

opieki ambulatoryjnej jak rownie2 otwarcie pracowni endoskopowej.

l)okonana analiza kosztdw i przychod6\rv Zespolu wskazuje iednoznaczne, Ze bez zmian w sysiemie

finansowania $wiadczen ipowiqzaniu ich z realnym kosztem Swiadczenia uslug, ktdre wskutek nie

zaleznych od szpitala czynnikow (wysoki wska2nik inllac.ii, ustaryowe wzrosty wynagrodzear) rosnE w

tempie niewsp6lmiernym do wzrostow przychod6w ze strony NFZ, Szpital w najtllizszej przyszlo$ci

bqdzie sig zmagal z coraz v,/iqkszymi trudnosciami w zbilansowaniu przychodow i kosztow biezEcei

dzialalnoSci.

Dobre Miasto. 07.A6.2022 r
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