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UCHWALA NR XXXVI11/219/2021
RADY POWIATU GNIEZNIENSKIEGO

Z dnia 25 lutego 2021 r.

w sprawie zatwierdzenia Programu Naprawczego dla Szpitala Pomnik Chrztu Polski w Gnieznie

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy zdnia 05 czerwca 1998 1. o samorzadzie powiatowym
(tj. DzU. z2020r. poz. 920), art. 59 ust. 4 ustawy zdnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz.U. z 2020 r. poz. 295 z pézn. zm.) Rada Powiatu Gnieznienskiego
uchwala, co nastepuje:

§1.

Rada Powiatu Gniezniefiskiego zatwierdza Program Naprawczy dla Szpitala Pomnik Chrztu Polski
w Gnieznie na lata 2021-2023, stanowigcy zalacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2.

Wykonanie uchwaty powierza si¢ Zarzadowi Powiatu Gnieznienskiego oraz dyrektorowi Szpitala
Pomnik Chrztu Polski w Gnieznie.

§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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Wprowadzenie

Szpital Pomnik Chrztu Polski w GnieZnie (dalej ,Szpital” lub ,SPCP”) stoi aktualnie przed dwoma
duzymi wyzwaniami:

1. osiggnieciem rentownosci dziatalnosci operacyjnej, utraconej w wyniku silnej presji na koszty
w ostatnich latach (gtéwnie koszty ptacowe, zwtaszcza w grupie personelu medycznego), a w
roku biezgcym takze w wyniku epidemii koronawirusa Covid-19;

2. sptatg wysokich zobowigzan zwigzanych z finansowaniem znacznej inwestycji w dokoriczenie
budowy nowego budynku przeznaczonego na dziatalno$¢ medyczng, ktéry zapewni
odpowiedni standard lecznictwa, oraz nakfadéw na modernizacje pozostatych budynkéw
w lokalizacji przy ul. 3 Maja i inne niezbedne zakupy sprzetowe oraz daleko idaca
informatyzacje dziatalnosci.

Niniejszy dokument stanowi aktualizacje programu naprawczego Szpitala, opracowanego we wrzesniu
2019r.

Dokument ten zostat opracowany przez Dyrekcje Szpitala przy wspétpracy z firma konsultingowa
Valorco (dawniej Pharmed Consulting), specjalizujaca sie od 2004 r. w optymalizacji dziatalnosci
i doradztwie strategicznym dla podmiotéw z sektora medycznego i farmaceutycznego.

Zatozenia programu naprawczego i opracowana na ich podstawie projekcja finansowa pokazujg, iz
Szpital powinien osiggna¢ dodatni wynik finansowy na dziatalnosci operacyjnej w 2023 r. Do tego czasu
bedzie jednak musiat ponosi¢ wysokie koszty finansowe zwigzane z obstuga zadtuzenia niezbgdnego
dla sfinansowania ambitnego programu inwestycyjnego, co bedzie w istotnym stopniu obcigza¢ wynik
finansowy netto.

Konsultanci Valorco jako doradcy SPCP starali sie w miare mozliwosci uwzgledni¢ wszystkie dostepne
informacje i okolicznosci istotne dla opracowania programu naprawczego, doktadajac nalezytej
starannosci przy jego opracowaniu. Wszelkie analizy iuwzglednione w programie naprawczym
zatozenia oparte sg na danych zrédtowych otrzymanych od Szpitala. W zwigzku z powyzszym Valorco
zastrzega, iz nie ponosi odpowiedzialnosci za jakos¢ otrzymanych danych, jak réwniez za wykorzystanie
programu naprawczego oraz wszelkie interpretacje tresci w nim zawartych.
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1 Aktualna sytuacja szpitala

1.1 Sytuacja ekonomiczno-finansowa

1.1.1 Rentownos¢ dziatalnosci

Dziatalnos¢ Szpitala przynosi straty finansowe. W 2018 r. strata na sprzedazy (czyli na podstawowej
dziatalnosci) wyniosta ponad 9,5 min zt, co stanowi 13% przychodéw. W 2019 r. wyniki ulegty poprawie,
jednak w 2020 r. pogorszyty sie ponownie, na co wptyw miata epidemia Covid-19, w wyniku ktérej
Szpital ponidst nieplanowane wysokie koszty materiatéw jednorazowych (w wiekszosci pokrytych ze
zbidrek na ten cel) i zwiekszone koszty zatrudnienia personelu medycznego, ktére spowodowaty
pogorszenie wyniku.

W wyniku tego strata na sprzedazy po trzech kwartatach 2020 r. byta wyzsza od straty z catego 2019 r.

Wynik na dziatalnosci operacyjnej jest nieco lepszy dzieki przychodom z pozostatej dziatalnosci. Byt to
jednak przychéd w wiekszosci ksiegowy, nie wigzacy sie z wptywem gotéwkowym (rozliczenie
amortyzacji sSrodkéw trwatych zakupionych z udziatem dotacji).

W ponizszej tabeli zaprezentowano rachunek zyskdw i strat za okres 2018 - 9 miesiecy 2020.

Tabela 1. Rachunek zyskow i strat (tys. zt)

2018 2019 9m.2020
Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z 74 228 83141 64 173
nimi
Przychody netto ze sprzedazy 74 342 83224 64 173
Zmiana stanu produktow -114 -83 0
Koszty dziatalnosci operacyjnej 83812 89720 71182
Amortyzacja 3008 3736 3421
Zuzycie materiatéw i energii 14 755 14 475 11387
Ustugi obce 29924 29532 22296
Podatki i opfaty 129 120 107
Wynagrodzenia 29592 34 608 27 822
Ubezpieczenia spoteczne i inne $wiadczenia 5915 6901 5777
Pozostate koszty rodzajowe 489 348 371
Wartos¢ sprzedanych towardw i materiatéw 0 0 0
Zysk (strata) ze sprzedazy -9 584 -6 579 -7 008
Pozostate przychody operacyjne 3010 2621 2 638
Pozostate koszty operacyjne 309 287 9
Zysk (strata) z dziatalnosci operacyjnej -6 883 -4 245 -4 380
Przychody finansowe 141 21 19
Koszty finansowe 677 1602 1154
Zysk (strata) z dziatalnosSci gospodarczej -7 419 -5 825 -5 515
Zyski (straty) nadzwyczajne 0 0 0
Zysk (strata) brutto -7 419 -5 825 -5 515

Id: 9BCA6B54-0998-4F4C-9BB9-F6999BBCD7E]. Podpisany Strona 8
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2018 2019 9m. 2020
Podatek dochodowy 33 8 2
Zysk (strata) netto -7 452 -5 833 -5517

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Spodziewana strata netto za caty 2020 r. bedzie wigksza niz za rok ubiegly, przekraczajgc
prawdopodobnie 7 min zt.

1.1.2 Sytuacja majgtkowa

Ponizej zaprezentowano uproszczony bilans Szpitala za lata 2018-2019 oraz za 9 miesigcy 2020 r.

Tabela 2. Bilans (tys. zt)

AKTYWA 31.12.2018 31.03.2019 31.12.2019
Aktywa trwate 64 447 65 182 814381
Wartosci niematerialne i prawne 319 275 221
Rzeczowe aktywa trwate 64 128 64 907 79210
Naleznosci dtugoterminowe 0 0 0
Inwestycje dtugoterminowe 0 0 1500
Dtugoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 0 0 550
Aktywa obrotowe 10851 14 228 12 648
Zapasy 1583 1537 1456
Naleznosci krétkoterminowe 7 325 7474 6584
Inwestycje krétkoterminowe 1856 4204 4077
Krétkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 87 1013 531
AKTYWA RAZEM 75298 79410 94 129
PASYWA

Kapitat (fundusz wtasny) -1351 -4 145 -7 323
Kapitat (fundusz) podstawowy 14 849 14 849 14 849
Zysk (strata) z lat ubiegtych -8 748 -16 156 -16 339
Zysk (strata) netto -7 452 -2 839 -5 833
Zobowiazania i rezerwy na zobowigzania 76 649 83 556 101 452
Rezerwy na zobowigzania 2404 3270 2 366
Zobowigzania dtugoterminowe 415 249 24 473
Zobowigzania krotkoterminowe 29 007 35417 22 493
Rozliczenia miedzyokresowe 44 823 44 619 52120
PASYWA RAZEM 75 298 79 410 94129

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Id: 9BCA6B54-0998-4F4C-9BB9-F6999BBCD7EL. Podpisany Strona 9
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Kapitaty wiasne Szpitala sg ujemne i niestety ta ujemna warto$é sie zwieksza. Oznacza to, ze
zobowigzania przekraczaja warto$¢ majatku (aktywdw). Brak pokrycia zobowigzan w majatku
zasadniczo oznacza niewyptacalno$é.

W 2019 r. zobowigzania i rezerwy na zobowigzania wzrosty o prawie 18 min zt w stosunku do stanu na
koniec 2018 r. Pomijajgc zawarte w nich rozliczenia miedzyokresowe, wzrost zobowigzan wyniést 17,5
min zt.

1.1.3 Wskazniki finansowe

Analiza wskaznikéw finansowych pozwala na obiektywng ocene sytuacji finansowej podmiotu
w roznych aspektach. Ponizej wyszczegdlniono niektére z podstawowych wskaznikéw:

Tabela 3. Wskainiki finansowe

31.12.2018 31.12.2019
Wskaznik ptynnosci biezgcej 0,4 0,6
Wskaznik ptynnosci szybkiej 0,3 0,5
Wskaznik rentownosci sprzedazy -10% -7%
Wskaznik zadtuzenia aktywéw 39% 50%
Wskaznik pokrycia aktywdw trwatych kapitatami statymi 68% 85%
Wskaznik rotacji zapaséw (dni) 39 37
Wskaznik rotacji naleznosci (dni) 36 29
Wskaznik rotacji zobowigzari krétkoterm. (dni) 131 95

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Wskaznik ptynnosci biezacej to jeden z istotniejszych wskaznikéw, przedstawiajacy zdolno$é danego
podmiotu do spfaty biezacych zobowigzarn. W przypadku Szpitala jego majgtek obrotowy (ptynne
aktywa) na koniec 2018 r. pozwalaty na pokrycie jedynie 37% biezgcych zobowiazan, a na koniec 2019
r. 56%. Ptynnos¢ finansowa nieco sie wiec poprawita, ale dalej jest dalece niewystarczajaca.

Wskaznik ptynnosci szybkiej informuje o mozliwosci szybkiego sptacenia biezgcych zobowiazari
najbardziej ptynnymi aktywami spétki (czyli aktywami obrotowymi oprécz zapaséw). Powinien on
wynosi¢ co najmniej 1,0. Niski poziom tego wskaznika (w przypadku Szpitala zaledwie 0,5) $wiadczy
o utracie ptynnosci finansowej.

Wskainik rentownosci sprzedazy informuje o tym, w jakim stopniu sprzedai jest optacalna.
W przypadku Szpitala jest on ujemny i niestety ulegt pogorszeniu w | kwartale 2019 r. w poréwnaniu
do roku 2018. Jego poziom wskazuje, ze na kazdg ztotéwke sprzedazy przypada 7 gr straty.

WskaZnik zadtuzenia aktywéw pokazuje, w jakim stopniu podmiot finansuje swéj majatek z kapitatéw
obcych, czyli diugu. W przypadku Szpitala wartos¢ tego wskaznika jest akceptowalna, jednak stopier
zadtuzenia wzrdst w 2019 r.

10

Id: 9BCA6B54-0998-4F4C-9BB9-F6999BBCD7EI. Podpisany Strona 10



sk SZPITAL

. ¥ B i POMNIK CHRZTU POLSKI
Szpital Pomnik Chrztu Polski w GnieZnie - program naprawczy: aktualizacja 12.2020

Wskaznik pokrycia aktywéw trwatych kapitatami statymi pokazuje, na ile prawidtowa (bezpieczna) jest
struktura finansowania majatku trwatego. Majatek powinien by¢ finansowany ze $rodkdéw o dtugim
okresie wymagalnoéci, czyli z kapitatéw wtasnych oraz z dtugu o charakterze dtugoterminowym (np.
kredyty inwestycyjne). Wartos¢ tego wskaznika powinna by¢ wiec wyzsza, niz 100% - nizsza wartos¢
oznacza ryzyko probleméw z wyptacalnoscig. W przypadku Szpitala struktura finansowania majgtku
trwatego byta na koniec analizowanych okreséw nieprawidfowa — cze$¢ inwestycji (a takze
ponoszonych strat — patrz ujemny kapitat) byta finansowana kredytowaniem sig u dostawcow.

Wskaznik rotacji zapaséw informuje, przez ile dni $rednio magazynowane sg zapasy. Nie ma
jednoznacznie okreslonej optymalnej wartosci tego wskaznika, jednak z punktu widzenia efektywnosci
im krétszy czas magazynowania zapasoéw, tym lepiej. W przypadku Szpitala wskaznik ten nie budzi
zastrzezen.

Wskaznik rotacji naleznoéci informuje, przez ile dni $rednio dany podmiot czeka na zaptate za swoje
ustugi. W przypadku Szpitala ulegt on poprawie i odpowiada standardowym okresom rozliczer z NFZ.

Wskaznik rotacji zobowigzan krétkoterminowych informuje, po ilu dniach $rednio dany podmiot ptaci
za zakupione materiaty, energie, ustugi itp. Szpital znacznie skrécit ten okres, jednak dalej sptacat swoje
zobowigzania z opdznieniem - $rednio po ponad trzech miesigcach. Jest to efektem braku ptynnosci
finansowej. Sytuacja taka skutkuje ograniczeniem dostepu do najlepszych warunkéw handlowych na
rynku, poniewaz dostawcy towaréw i ustug uwzgledniaja w swoich kalkulacjach realny czas zapfaty za
wykonane zobowigzania.

1.2 Rentownos¢ jednostek dziatalnoSci medycznej

Na ogdlny wynik finansowy Szpitala sktadajg sie wyniki jego poszczegdlnych jednostek i komaérek
organizacyjnych. Najwigkszy udziat w strukturze przychoddéw i kosztéw majg oddziaty szpitalne. Na
ponizszych wykresach zaprezentowano wyniki oddziatéw (w tys. zt) w 2019 r. oraz w okresie 9 miesigcy
2020r.

1.2.1 Wyniki oddziatéw w 2019 r.

11
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Rysunek 1 Przychody oddziatéw w 2019 r. (tys. zt)
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Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
Rysunek 2 Wynik oddziatéw po kosztach bezposrednich (2019, tys. z1)
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Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Wysoka strate juz po kosztach bezposrednich przynosza O. Ginekologiczny i OITIiA (co jest typowe
z uwagi na wysokie koszty funkcjonowania oddziatéw o tym profilu).
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Przy uwzglednieniu wszystkich kosztéw (bezposrednich i posrednich) dochodowe pozostawaty w 2019
r. tylko 4 oddziaty:

Rysunek 3. Wynik finansowy oddziatéw po kosztach ogétem (2019, tys. zt)
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1 Pracownia Hemodynamiki

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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1.2.2 Wyniki oddziatéw za 9 miesiecy 2020 r.

Rysunek 4 Przychody oddziatéw (9 m. 2020, tys. z1)
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Zrédfo: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Podobnie jak w 2019 r., réwniez w roku biezgcym cztery oddziaty przyniosly strate juz po kosztach bezposrednich:

Rysunek 5 Wynik finansowy oddziatéw po kosztach bezposrednich (9 m. 2020, tys. z1)
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1 Pracownia Hemodynamiki

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
Najwyzszy zysk przynosi pracownia hemodynamiki, ktdra ma niewielkie koszty posrednie. Najwyzsze straty O.
14
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Ginekologiczny i O. Ortopedyczno-Urazowy. Jest to sytuacja typowa dla wiekszosci szpitali, poniewaz koszty
leczenia zahiegowego sa wysokie (obcigzenie wysokimi kosztami bloku operacyjnego, a takze wykonania
procedur zabiegowych, srodkéw medycznych, etc.), a wyceny Swiadczen w obu zakresach nie sg wystarczajace,
aby pokry¢ te koszty w catosci.

Rysunek 6. Wynik finansowy oddziatéw po kosztach ogétem (9 m. 2020, tys. z1)
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1 Pracownia Hemodynamiki

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Nalezy mie¢ $wiadomos¢, ze strata oddziatéw po kosztach posrednich bedzie prawdopodobnie wigksza
po uruchomieniu nowego bloku operacyjnego w nowym budynku (amortyzacja nowego bloku znacznie
zwiekszy strate). Chyba, ze w odpowiedniej proporcji zostanie zwiekszony kontrakt z NFZ i liczba
wykonywanych zabiegdw operacyjnych, co pozwoli pokry¢ wyzsze koszty nowego bloku.

1.2.3 Wyniki poradni za 2019 r.

Poza oddziatami szpitalnymi Szpital prowadzi takze 15 poradni specjalistycznych, ktérych potowa
osigga dochdd po uwzglednieniu tylko kosztéw bezposrednich.

15
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Rysunek 7 Przychody poradni (2019, tys. zt)
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Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
Rysunek 8 Wynik finansowy poradni po kosztach bezposrednich (2019, tys. z)
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Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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Rysunek 9. Wyniki poradni po kosztach ogétem (2019, tys. zt)
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Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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1.2.4 Wyniki poradni za 9 miesigecy 2020

Rysunek 10 Przychody poradni (9 mies. 2020, tys. zi)
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Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Rysunek 11 Wynik finansowy poradni po kosztach bezposrednich (9 mies. 2020, tys. zt)
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Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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Rysunek 12. Wyniki poradni po kosztach ogétem (9 mies. 2020, tys. z1)
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Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Wiekszo$¢ poradni specjalistycznych osigga zyski lub stosunkowo niewielkie straty. Dziatalnos¢ ta
powinna by¢ jednak dochodowa (tak jest w wiekszosci podmiotéw oferujgcych swiadczenia AOS).
wysokich przychoddw.

Szpital praktycznie nie zarabia na prowadzeniu Nocnej i Swiatecznej Opieki Zdrowotnej, pomimo

Id: 9BCA6B54-0998-4F4C-9BB9-FG999BBCD7EI. Podpisany

= Pracownia Mammograficzna
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1.3 Ocena organizacji pracy

1.3.1 Formy zatrudnienia

Wigkszos¢ pracownikéw zatrudniona jest na umowe o prace oraz na umowy zlecenia. Wyjatkiem sa
lekarze, z ktérych wigkszo$¢ realizuje Swiadczenia medyczne na podstawie uméw kontraktowych (ta
forma dotyczy tez niektdrych pielegniarek). Lekarze kontraktowi wynagradzani sg za wykonane dyzury
lub (rzadziej) za wykonane procedury medyczne.

lest to powszechnie stosowane rozwigzanie stosowane w szpitalach i nalezy je uznaé za wiasciwe,
szczegdlnie w sytuacji niedoboru lekarzy na rynku pracy.

1.3.2 Wykorzystanie outsourcingu

Szpital realizuje nastgpujgce funkcje z wykorzystaniem ustug podmiotéw zewnetrznych (outsourcing):

e badania diagnostyki obrazowe]j w zakresie RTG, tomografii komputerowej i rezonansu
magnetycznego,

e  badania bakteriologiczne,

e  pranie bielizny szpitalnej,

e  Zywienie pacjentdw (catering),
e  przechowywanie zwiok,

e  zabiegi w pracowni Hemodynamiki.

Model dziatania oparty na wykorzystaniu ustug zewnetrznych w zakresie dziatalnosci pomocniczej
(pranie, zywienie, etc.) jest powszechny i zasadniczo jest to dobre rozwigzanie, jezeli umowy
z podwykonawcami zawarte sg w sposéb pozwalajacy na zapewnienie odpowiednie] jakosci ustug.
Outsourcing w tym zakresie jest zwykle tanszy od realizacji tych funkcji samodzielnie. Dlatego tez do
rozwazenia mozliwos¢ zlecenia utrzymania czystosci w catym Szpitalu (po oddaniu do uzytkowania
budynku D) firmie zewnetrznej.

Natomiast podwykonawstwo w zakresie realizacji $wiadczert medycznych znajduje uzasadnienie, jesli
dany podmiot nie ma odpowiednich zasobéw (w postaci wykwalifikowanego personelu medycznego,
kosztownego sprzetu, zasobdéw finansowych itp.) dla samodzielnej realizacji $wiadczeR. Dlatego tez
Szpital rozwaza mozliwos¢ rozszerzenia zakresu outsourcingu medycznego realizacji éwiadczen
kardiologicznych o oddziat kardiologiczny, oddziat Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego (INK) oraz
poradnie kardiologiczng. W ramach rozszerzenia zakresu podwykonawstwa zakfadane jest
kompleksowe wyposazenie ww. oddziatbw w sprzet medyczny, utworzenie i kompleksowe
wyposazenie drugiej pracowni hemodynamicznej (w tym w angiograf) oraz wymiana angiografu
w funkcjonujacej juz w szpitalu pracowni hemodynamiki.

Szpital planuje réwniez rozszerzenie zakresu dziatalnosci laboratorium  analitycznego
o zautomatyzowang pracownie bakteriologii, ktéra docelowo ma byé zlokalizowana w nowo
wybudowanym budynku D przy ul. 3 Maja. W przypadku zrealizowania tego projektu Szpital zrezygnuje
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z ustug dotychczasowego podwykonawcy.

1.3.3 Funkcjonowanie bloku operacyjnego

Co do zasady lekarze pracujg w systemie podstawowym, czyli 8-godzinnego dnia pracy. Dotyczy to
réwniez lekarzy anestezjologdw, zatrudnionych na kontraktach. W zwigzku z tym blok operacyjny
dziata tylko kilka godzin w ciggu dnia (ostatnie zabiegi wykonywane s3 przed godz. 15:00). Tymczasem

blok operacyjny powinien byé wykorzystany maksymalnie efektywnie. Wydtuzenie godzin pracy bloku
operacyjnego pozwolitoby na wykonywanie wiekszej liczby zabiegdw, w tym tych nie limitowanych i

dobrze wycenianych przez NFZ.

Niestety w chwili obecnej, z uwagi na panujacg w dalszym ciggu epidemig koronawirusa Covid-19
i pomimo podjetych wczesniej przez szpital dziatan, mozliwosci wydtuzenia pracy bloku operacyjnego
zostaty ograniczone.

Zmiana efektywnosci pracy bloku operacyjnego mozliwa bedzie z chwila oddania do uzytkowania
i uruchomienia nowego, 5-salowego bloku operacyjnego w nowo wybudowanym budynku D. Nowy
blok operacyjny stworzy mozliwos$¢ zwiekszenia skali dziatalnosci z uwagi na jego znacznie wiekszy
potencjat niz bloku aktualnie wykorzystywanego.

1.3.4 Wykorzystanie technologii informatycznych

Stopiert wykorzystania technologii informatycznych w Szpitalu jest w dalszym ciggu niepetny,
a ponadto jakos¢ rozwigzan w tym zakresie jest daleka od zapewnienia optymalnego wsparcia. Szerzej
problem ten omdwiony jest w dalszej czesci opracowania. Efektem tego jest mato efektywna praca i
wykonywanie wielu czynnosci w sposéb wielokrotny lub nieefektywnymi metodami, co niepotrzebnie
podnosi koszty (przede wszystkim ptacowe z powodu utrzymywania nadmiernego zatrudnienia w
hiektérych dziatach administracji).

Przyktadowo, pomimo realizowanego od dtugiego czasu projektu IT w dalszym ciggu dokumentacja
medyczna w oddziatach wypetniana jest przez lekarzy w zdecydowanej wigkszosci w formie
papierowej, a jej wprowadzaniem (przepisywaniem) do programu informatycznego zajmujg sie
sekretarki medyczne. W rezultacie tak nieefektywnego systemu Szpital zatrudnia w niektérych
oddziatach nawet 2 lub 3 sekretarki medyczne.

Wskazane jest jak najszybsze catkowite zastgpienie papierowej dokumentacji medycznej systemem

EDM (Elektronicznej Dokumentacji Medycznej) oraz zobowigzanie lekarzy do osobistego jej

prowadzenia (zwfaszcza, ze lekarze maja najlepsza wiedze w zakresie prowadzonego przez siebie

leczenia). Jest to tym bardziej konieczne, iz zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia

6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzordw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej

przetwarzania (Dz. U. poz. 666) od 1 stycznia 2021 roku cata dokumentacja medyczna ma byc

prowadzona w postaci elektronicznej.
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Wdrozenie sprawnie dziatajgcego, zintegrowanego oprogramowania w innych obszarach (w tym
w administracji) w miejsce dotychczas wykorzystywanego jest réwniez istotne i przyczyni sie do
poprawy wydajnosci i jakosci pracy.

Szpital zakoriczyt formalnie realizacje projektu informatycznego polegajacego na wdrozeniu
zintegrowanego oprogramowania dla czesci biatej i szarej, niemniej jednak uzyskanie petnej jego
funkcjonalnosci planowane jest na koniec | kwartatu 2021 r.

1.3.5 System premiowania

W Szpitalu obowigzuje system premiowania, przewidujgcy zastosowanie czterech rodzajéw premii,
z ktérych najwazniejsza to premia regulaminowa, obejmujgca wszystkich pracownikéw zatrudnionych
na umowe o prace z wyjatkiem okredlonych stanowisk kierowniczych. Premia regulaminowa w
wysokosci 22% uposazenia zasadniczego przystuguje obligatoryjnie kazdemu pracownikowi, jesli tylko
pojawia sie w pracy i wykonuje swoje obowigzki wynikajace z zakresu czynnosci na danym stanowisku.
Premia ta jest wigc faktycznie statym dodatkiem do wynagrodzenia. Z tego powodu wskazane jest
wtaczenie jej do wynagrodzenia zasadniczego, a pozostawienie w regulaminie premiowania jedynie
pozostatych rodzajéw premii, majgcych funkcje motywacyjna.

1.4 Analiza zatrudnienia

Wiekszos¢ pracownikéw zatrudniona jest na podstawie uméw o prace. Cze$é personelu (gtéwnie
medycznego) swiadczy ustugi na podstawie tzw. kontraktdéw, czyli uméw cywilnoprawnych.
W ponizszej tabeli przedstawiono aktualny stan zatrudnienia, wyrazony w etatach przeliczeniowych.

Tabela 4 Zatrudnienie w etatach przeliczeniowych

Etaty (um. o Cyw.-pr. Razem etaty
prace i (etaty przel.) przel.
zlecenia)

Lekarz 35,84 63,45 99,29
Inny wyzszy personel medyczny 22 0 22
Pielegniarka 242,33 16,98 259,31
Potozna 44,62 0 44,62
Technik medyczny 13,98 9 22,98
Technik fizjoterapii 2 0 2
Technik farmacji 3 0 3
Inny (Ratownik, Dyspozytor, Dietetyk, Terapeuta) 48,15 55 103,15
Statystyk, Rejestracja, Sekretariat 33,5 0 33,5
Kierowca 22,5 3 25,5
Pracownik gospodarczy 15,5 0 15,5
Administracja 54,8 0 54,8
Razem 538,22 147,43 685,65

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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Biorac pod uwage skale dziatalnosci Szpitala, jak i obecny sposéb organizacji tej dziatalnodci, ktéry
obarczony jest nieefektywnosciami omdwionymi w niniejszym dokumencie, skala i struktura
zatrudnienia jest adekwatna do tych uwarunkowan. Zatrudnienie personelu medycznego jest
odpowiednie (analiza szczegétowa dalej). Personel administracji stanowi 7,9% catosci zatrudnienia, co
jest poziomem nie odbiegajacym od innych podobnych szpitali publicznych, a nawet mieszczacym sig
w grupie jednostek bardziej efektywnych pod tym wzgledem.

Zbyt duza jest liczba sekretarek medycznych, co wynika z nieefektywnego systemu prowadzenia
dokumentacji medycznej.

Po dokonaniu pewnych zmian optymalizacyjnych, w tym w szczegdlnodci wdrozenia wtadciwie
dziatajgcego oprogramowania we wszystkich istotnych obszarach funkcjonalnych Szpitala,
integrujgcego catoksztatt danych w jeden spdéjny system, mozliwe bedzie stopniowe zmniejszenie
zatrudnienia w administracji.

1.4.1 Ocena zatrudnienia na tle obowiazujgcych przepisow

Od 2019 r. na mocy nowelizacji Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego wprowadzone zostaty normy dotyczace liczby
zatrudnionych pielegniarek. Jednak zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 19
pazdziernika 2020 r. Szpital jest czasowo zwolniony z obowigzku spetnienia ww. norm dotyczacych
personelu pielegniarskiego (przepisy te majg réwniez zastosowanie do personelu lekarskiego).
Warunkiem jest jednak zapewnienie przez Dyrektora Szpitala (kierownika podmiotu leczniczego)
ciagloéci procesu leczniczego i bezpieczeristwa zdrowotnego pacjentow.

W odrdznieniu od obowigzujacych do tej pory horm minimalnej liczby zatrudnionych lekarzy, ktére sg
wyrazone w liczbie etatéw przeliczeniowych zapewniajacych niezbedng obsade dobows,
w odniesieniu do pielegniarek wymagana liczba etatéw przeliczeniowych jest wyliczana na podstawie
liczby t6zek i zgodnie ze specjalizacja oddziatu. W ponizszej tabeli przedstawiono zatrudnienie
pielegniarek w oddziatach w odniesieniu do norm wynikajacych z czasowo zawieszonego
Rozporzadzenia Min. Zdrowia.

Tabela 5. Zatrudnienie pielegniarek w oddziatach (etaty przeliczeniowe)

Oddziat Liczba  Przelicznik Norma Zatrudnienie Nadwyzka /
16zek niedobor
CHIRURGICZNY 43 0,7 30,1 34,47 4,37
URAZOWO-ORTOPEDYCZNY 24 0,7 16,8 18,41 1,61
OTORYNOLARYNGOLOGICZNY 8 0,7 5,6 7,29 1,69
GINEKOLOGICZNO-POLOZNICZY 38 0,7 26,6 30,00 3,4
WEWNETRZNY "A" i KARDIOLOGII 47* 0,6 28,2 36,50 8,30

1 Razem z pododdziatem kariologicznym i INK.
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Oddziat Liczba  Przelicznik Norma Zatrudnienie Nadwyzka /

tézek niedobdr
WEWNETRZNY "B" 33 0,6 19,8 22,95 3,15
DZIECIECY 32 0,8 25,6 20,24 -5,36

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Niedobdr personelu pielggniarskiego wystepuje jedynie w oddziale pediatrycznym. W pozostatych
oddziatach wystepuja niewielkie nadwyzki zatrudnienia pielegniarek w stosunku do norm, przy czym
w zwigzku z wystagpieniem pandemii Covid-19 czesé pielegniarek zatrudniona jest na utworzonych
tymczasowo oddziatach zakaznych.

Po uruchomieniu dziatalnosci w budynku D réwniez wystapi zwigkszone zapotrzebowanie na etaty
pielegniarskie. Ponadto $rednia wieku pielegniarek w Polsce jest wysoka i nalezy spodziewaé sie
znacznego zmniejszenia liczby aktywnych zawodowo pielegniarek w perspektywie kilku lat z powodu
odejs¢ na emeryture, co dotyczy réwniez SPCP.

1.4.2 Adekwatnos¢ zatrudnienia do zakresu i rodzaju dziatalno$ci medycznej

Na ponizszych wykresach przedstawiono poréwnanie efektywnosci zatrudnienia personelu
medycznego (lekarzy i pielegniarek) w poszczegdlnych oddziatach w Szpitalu do benchmarkdw, czyli
analogicznych wskaznikéw reprezentujacych $rednig wartosé¢ dla oddziatéw o tym samym profilu
w innych szpitalach. W tym wypadku poréwnywanym wskaznikiem jest liczba etatéw przeliczeniowych
w danej grupie zawodowej, potrzebna do wypracowania przychodu w wysokoséci 100 tys. zt.
Przyktadowo, Oddziat chirurgii ogdlnej w Szpitalu w Gnieznie dla uzyskania 100 tys. zt przychodu z NFZ
potrzebuje 0,32 etatu przeliczeniowego pielegniarki, podczas gdy $rednio inne oddziaty chirurgiczne
potrzebujg 0,61 etatu. Wskazuje to, ze Odziat chirurgii ogdlnej w Szpitalu jest pod wzgledem
zatrudnionej liczby pielegniarek bardziej efektywny, niz srednio inne oddziaty o tym profilu.

Wskazniki benchmarkéw opieraja sie gtéwnie na oddziatach funkcjonujgcych w szpitalach
wojewddzkich (choé nie tylko) — jednak skala dziatalnosci Szpitala w GnieZnie jest na tyle duza, ze
poréwnywanie go do mniejszych szpitali wojewddzkich i wiekszych powiatowych jest uzasadnione.

Poréwnanie wskaznikéw efektywnosci zatrudnienia personelu medycznego w oddziatach Szpitala do
benchmarkéw pokazuje, ze zatrudnienie personelu medycznego w Szpitalu utrzymane jest na
relatywnie niskim poziomie.

Poréwnanie nie uwzglednia lekarzy wynagradzanych w Szpitalu w Gnieznie za wykonane procedury
zabiegowe, a nie za przepracowany czas. S to jednak przypadki wyjgtkowe.

Benchmarki poszczegélnych wskaznikdw uzyskano od firmy SGA M. Wesotowski i s-ka sp.k. z siedzibg
w Lublinie (http://sga.waw.pl/). Pochodza one z potowy 2019 r., jednak wskazniki te nie zmieniaja sie

zbyt szybko, wiec mozna je przyjac jako wystarczajaco aktualne dla celdw niniejszego poréwnania.
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ODDzIAL CHIRURG! OGOLNE)

Rysunek 13 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. chirurgii ogdlnej

Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby na 100 tys. 2l przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
0,33 0,61
0,34
0,07
2018 B 2018 B
ODDZIAL GINEKOLOGICZNO-POLOZNICZY
Rysunek 14 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. ginekologiczno-potozniczy
Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych

100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby na 100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby

lekarskich etatéw przeliczeniowych pielegniarskich etatéw przeliczeniowych

0,48 1,1

0,18 0,53

2018 2020 B 2018 B
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ODDZIAL OTORYNOLARYNGOLOGICZNY
Rysunek 15 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. otorynolaryngologiczny
Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na

100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych

Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
na 100 tys. zf przychodu i Benchmark liczby
pielegniarskich etatow przeliczeniowych

0,44 0,44
0,77 0,79
P 0,43
]
0,05 e .
e B o
2018 2020 B 2018 2020 B

ODDZIAL NEONATOLOGICZNY

Rysunek 16 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. neonatologiczny

Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na
100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych

Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
na 100 tys. zl przychodu i Benchmark liczby
plelegniarskich etatéw przeliczeniowych

0,52 1,38
0,15
0,23
2018 B 2018 B
ODDzIAL ITIA

Rysunek 17 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — OITiA

Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na
100 tys. zt przychodui Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych

Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
na 100 tys. 2t przychodu i Benchmark liczby
pielegniarskich etatéw przeliczeniowych

0,38
1,02
0,22
0,41 0,44
2018 2020 B 2018 2020 B

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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ODDZzIAt CHIRURGII URAZOWO-ORTOPEDYCZNEJ

Rysunek 18 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. chirurgii urazowo-ortopedycznej

Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na Liczba pielegniarskich etatow przeliczeniowych
100 tys. 2 przychodu i Benchmark liczby na 100 tys. zl przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
0,23
0,41
0,27
0,06
2018 B 2018 B
ODDZIAL PALIATYWNY
Rysunek 19 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. paliatywny
Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby na 100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
1,42
0,25
0,69
0,09 1
2018 B 2018 B
ODDzIAL DZIECIECY
Rysunek 20 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. dzieciecy
Liczba lekarskich etatow przeliczeniowych na Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
100 tys. zt przychodui Benchmark liczby na 100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
0,38 0,89
0,57
0,11
2018 B 2018 2020 B

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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Rysunek 21 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — SOR

Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na

100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych

0,42
0,11
2018 B

ODDZIAL CHOROB WEWNETRZNYCH (A)

Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych

na 100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
pielegniarskich etatéw przeliczeniowych

0,89
0,26 0,20
|
! Fi
2018 2020 B

Rysunek 22 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. choréb wewnetrznych A

Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na

100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych

0,34
0,17
2018 B

ODDzIAt CHORGB WEWNETRZNYCH (B)

Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych

na 100 tys. 21 przychodu i Benchmark liczby
pielegniarskich etatéw przeliczeniowych

1,03
0,83
% I l
B

2018 2020

Rysunek 23 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — O. choréb wewnetrznych B

Liczba lekarskich etatéw przeliczeniowych na

100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych

0,34
0,14
2018 2020 B

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Id: 9BCA6B54-0998-4F4C-9BB9-F6999BBCD7E1. Podpisany

Liczba pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
na 100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
pielegniarskich etatéw przeliczeniowych

0,83
0,36 0,42
2018 2020 B
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ZAKtAD OPIEKUNCZO-LECZNICZY
Rysunek 24 Benchmarki zatrudnienia personelu medycznego — ZOL
Liczba lekarskich etatow przeliczeniowych na Liczba pielggniarskich etatéw przeliczeniowych
100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby na 100 tys. zt przychodu i Benchmark liczby
lekarskich etatéw przeliczeniowych pielegniarskich etatéw przeliczeniowych
0,14
e
|
1 0,5 0,44
| ——
|., i | [ e .]
2018 2020 B 2018 2020 B

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

1.4.3 Zatrudnienie w administracji

Na przestrzeni minionego roku zatrudnienie w administracji zwigkszyto sie o 10,8 etatow
przeliczeniowych. Z powodu wspomnianych wyzej nieefektywnosci w obszarze informatyzacji
zatrudnienie w administracji (ksiegowos¢, kadry i ptace) utrzymywane jest na wyzszym poziomie, niz
mogtoby by¢ w przypadku optymalnego wsparcia pracy administracyjnej przez zintegrowany system
komputerowy. Petne wdrozenie systemu informatycznego powinno pozwoli¢ na stopniowe
zmniejszenie zatrudnienia w tym obszarze co najmniej o kilka etatéow.

1.5 Ocena infrastruktury technicznej, informatycznej
i teleinformatycznej

1.5.1 Budynki

Szpital prowadzi podstawowa dziatalno$¢é w dwdch lokalizacjach, w kilku budynkach. S to w wigkszosci
budynki utrzymywane w dobrym stanie technicznym, jednak nie w petni spetniajg one obowigzujace
wymogi stawiane placéwkom lecznictwa (dotyczy to zwtaszcza niektérych oddziatéw — patrz nizej).
Réwniez ich standard funkcjonalny utrzymywany jest na zaledwie zadowalajgcym poziomie.

W szczegdlnosci Blok operacyjny nie spetnia wymaganych standarddéw i istnieje pilna potrzeba jak
najszybszego uruchomienia nowego bloku operacyjnego w budowanym budynku D.

Niski standard oddziatu potozniczego i bloku porodowego jest istotng przyczyng ograniczonej liczby
porodéw w Szpitalu (przyszte matki wybierajg okoliczne placéwki o wyzszym standardzie).

Nowo budowany budynek D zapewni odpowiednie warunki do prowadzenia dziatalnosci medycznej (w
szczegbinosci nowoczesny blok operacyjny, blok porodowy, centralng sterylizatornie itp.), przy czym
nie cata ta dziatalnoéé znajdzie tam miejsce. Niektore oddziaty pozostang w obecnie uzytkowanym
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budynku B przy ul. Sw. Jana — o. internistyczny i o. dzieciecy, co Zwigzane jest z trwajgcym procesem
koncepcyjnym dotyczacym rozszerzenia dziatalno$ci szpitala o nowe specjalizacje (oddziaty) oraz
koniecznoscig pozyskania finansowania na przeprowadzenie niezbednych prac adaptacyjnych w
starych budynkach przy ul. 3 Maja.

1.5.2 Infrastruktura techniczna

Od kilku lat Szpital realizuje inwestycje zwigzane z poprawg posiadanej infrastruktury technicznej.
Przedmiotowe inwestycje finansowane sg przede wszystkim ze $rodkéw zewnetrznych, ale réwniez
wiasnych Szpitala. Dokonano inwestycji miedzy innymi w sprzet komputerowy i peryferyjny, w tym
zakup serwerdw i zorganizowania serwerowni w nowym budynku D oraz kolejnej w lokalizacji przy ul.
Sw. Jana.

Szpital dysponuje dostepem do diagnostyki obrazowej, tj. pracowni RTG w kompleksie przy ul. Sw. Jana
oraz pracowni RTG i TK w kompleksie przy ul. 3 Maja. Pracownie te prowadzone sg przez firme
zewnetrzng. Dodatkowo w nowo budowanym budynku D przygotowane sg i wyposazone w sprzet
pracownia RTG (cyfrowa) oraz TK, stanowigca wtasno$¢ Szpitala. Aktualnie czekajg one na
dopuszczenie do uzytkowania, co zbiegnie sie z terminem oddania do uzytkowania catego budynku D.

W zakresie badar rezonansu magnetycznego Szpital korzysta z ustug pracowni RM zlokalizowanej na
terenie szpitala ,Dziekanka” w Gnieznie.

Aktualnie Szpital nie posiada na swoim terenie czynnego lgdowiska dla helikopteréw, co jest
wymagane w przypadku posiadania SOR. Ladowisko zostato juz wybudowane na dachu budynku D przy
ul. 3 Maja i zostanie oddane do uzytku razem z budynkiem D. Aktualnie trwaja prace odbiorowe, a
przewidywany termin uzyskania pozwolenia na uzytkowanie to koniec | kwartatu 2021 r.

Szpital wymaga niewielkiego doposazenia w urzagdzenia, w tym myjnie dezynfektora w kilku oddziatach
i sterylizatorni oraz trzech ultrasonograféw.

1.5.3 Dostosowanie Szpitala do wymagan Rozporzadzenia Min. Zdrowia

Wedtug stanu obecnego nastepujgce jednostki nie spetniajg wymogdw Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie szczegétowych wymagarn powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia
podmiotu wykonujgcego dziatalnosé¢ lecznicza:

e Oddziat dzieciecy przy ulicy Sw. Jana 9,

e Pododdziat kardiologii i intensywnego nadzoru kardiologicznego przy ulicy Sw. Jana 9,
e Oddziat chirurgiczny przy ulicy 3 Maja 37,

e (Oddziat potozniczo-ginekologiczny przy ulicy 3 Maja 37,

e Zespdt porodowy przy ulicy 3 Maja 37,

e Blok operacyjny przy ulicy 3 Maja 37,

e Pracownia endoskopowa przy ulicy 3 Maja 37,

e Centralna sterylizatornia przy ulicy 3 Maja 37,
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e Pomieszczenia i urzgdzenia pomocnicze przy ulicy 3 Maja 37.

W wiekszo$ci niedostosowanie do wymogdéw Rozporzadzenia wynika z braku okreslonych wymaganych
pomieszczeri (np. brudownik z myjnia, izolatka, $luza) oraz braku zapewnienia wymaganej organizacji
(np. okreslonego podziatu danego obszaru funkcjonalnego na strefy), a niekiedy takze braku urzadzen
i wyposazenia.

Przewidywane rozwigzania tych probleméw to uruchomienie danych jednostek organizacyjnych
w nowym budynku D, spetniajgcym wymogi Rozporzadzenia, a w pozostatych przypadkach dokonania
inwestycji w przebudowe z wydzieleniem brakujacych pomieszczeri oraz zakup niezbednego
wyposazenia. Czes¢ z tych inwestycji zostata juz zrealizowana.

1.5.4 Infrastruktura informatyczna i oprogramowanie

Infrastruktura informatyczna (sieciowanie, serwery, sprzet komputerowy) zapewnia odpowiedni
poziom wsparcia funkcjonowania Szpitala. Zwtaszcza, ze pod potrzeby zwigzane z wdrozeniem nowego
systemu informatycznego oraz wdrozenia Elektronicznej Dokumentacji Medycznej zakupiono i
zainstalowano nowoczesnhe serwery oraz stacje robocze wartosci 2,5 min zt.

Aktualnie Szpital jest na ukoriczeniu wdrozenia oprogramowania firmy Comarch, ktére stanowi¢ ma
rodzaj zintegrowanego systemu informatycznego. Znaczaca cze$¢ modutdw oprogramowania dla
czesci biatej oraz szarej zostata juz wdrozona, niemniej jednak uzyskanie petnej funkcjonalnosci
systemu planowane jest na koniec | kwartatu 2021 r.

1.6 Kontrakt z NFZ

Gtéwnym zrédtem przychoddw Szpitala sg $rodki publiczne z tytutu realizacji uméw z NFZ. Mozna je
podzieli¢ na 3 gitdwne grupy: Swiadczenia medyczne objete ryczattem, umowy na tzw. zakresy
wyodrebnione oraz umowy odrebne. Z ekonomicznego punktu widzenia istotne jest, aby unikac
nadmiernych nadwykonan, szczegdlnie w zakresie swiadczen, co do ktérych ich zaptata przez NFZ jest
niepewna, a z drugiej strony realizowad te $wiadczenia, ktére sg nielimitowane. Na ponizszych
wykresach przedstawiono plan oraz realizacje kontraktu w 2019 r.
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Rysunek 25. Realizacja kontraktu - ryczatt (2018 - 2019 r., tys. z)

38678

38194
36627
35363
2018 2019
M Plan | Wykonanie

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Rysunek 26. Realizacja kontraktu - zakresy wyodrebnione (2018 - 2019 r.)

2018 2019

H Plan B Wykonanie

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Rysunek 27. Realizacja kontraktu - odrebne umowy (2018 - 2019 r.)

2018 2019

| Plan B Wykonanie

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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W 2018 roku nie wystgpity znaczace nadwykonania. W ramach umowy ryczattowe] wystapity
niewielkie nadwykonania na poziomie 3,6%. Z kolei w ramach zakreséw wyodrebnionych oraz uméw
odrebnych kontrakt zostat wykonany niemal réwno w 100% - w obu przypadkach realizacja byta nizsza
od zaktadanego planu o mniej niz 0,2%.

W 2019 r. w poréwnaniu do roku poprzedniego nastapit wzrost wartosci umdéw w kazdym z zakreséw.
Wozrosta zaréwno warto$é ryczattu, jak rowniez zakreséw wyodrebnionych i uméw odrebnych. Nalezy
jednak wskazaé, ze w 2019 r. Szpital wykonat ryczatt w 98,8% oraz, ze nie zrealizowat $wiadczen
wyodrebnionych i uméw odrebnych, odpowiednio 0 2,10% i 5,0%.

Rysunek 28. Kontrakt z NFZ w latach 2018-2019 (tys. zt)

38678
35363

2018 2019

HRyczatt B Zakresy wyodrebnione = Umowy odrebne

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Na kolejnych wykresach przedstawiono realizacje ryczattu, zakreséw wyodrebnionych i uméw
odrebnych za 9 miesiecy 2020 r.

Rysunek 29. Realizacja kontraktu - ryczatt 9 miesiecy 2020 r. (tys. z)

29740

24438

plan wykonanie

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala
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Rysunek 30. Realizacja kontraktu - zakresy wyodrebnione 9 miesiecy 2020 r. (tys. z1)

16937

16 486

plan wykonanie

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Rysunek 31. Realizacja kontraktu — umowy odrebne 9 miesiecy 2020 r. (tys. zi)

3036

2434

wykonanie

plan

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

W pierwszych dziewieciu miesigcach 2020 r. umowa ryczattowa nie zostata zrealizowana w catosci,
gtéwnie z powodu panujacej pandemii koronawirusa. Zrealizowano tacznie niespetna 83% kontraktu.
Szpital nie zrealizowat réwniez planu zakreséw wyodrebnionych o 2,7% oraz uméw odrebnych

o prawie 20%.
Z uwagi na szczegblng sytuacje spowodowang epidemiag koronawirusa NFZ dokonuje ptatnoéci na

poziomie zawartego kontraktu niezaleznie od faktycznej jego realizacji.
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1.7 Efektywnosc¢ dziatalnosci medycznej

Ponizej zaprezentowano analize efektywnosci dziatalnosci medycznej w Szpitalu z wykorzystaniem
wskaznikéw efektywnosci,

obliczonych dla

poszczegdlnych oddziatéw

i poréwnanych do
benchmarkdw, czyli do $rednich warto$ci analogicznych wskaznikéw obliczonych dla grupy oddziatéw
o tej samej specjalizacji w innych oddziatach.

Benchmarki poszczegdlnych wskaznikéw uzyskano od firmy SGA M.Wesotowski i s-ka sp.k. z siedzibg
w Lublinie (http://sga.waw.pl/) we wrzesniu 2019 r.

1.7.1 Oddazial chirurgii ogolnej

CHIRURGICZNY

4,19

2018 2019
Przychody (tys. zf) 10526 9870
Liczba tézek 48 43
Liczba hospitalizacji 2028 2011
Lekarze 7,57 16,99
Pielegniarki 35,74 34,47
Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowosc¢ na miesigc i Benchmark
71% przelotowosci na miesiac
70%
3,90
o5% 3,52
| bt
e
I
2018 2019 B 2018 2019

Sredni czas pobytu i Benchmark dtugosci

6,20

2018

pobytu
0% 4,70
|
]
|
[
2019 B
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W 2018 r. obtozenie t6zek w O. chirurgii ogélnej byto poréwnywalne do $redniej dla oddziatéw o tej

specjalizacji. W 2019 r. skrocit sie $redni czas pobytu pacjentéw w oddziale, jak réwniez jego obtozenie.

Pomimo to w dalszym ciggu pacjenci w O. chirurgii ogélnej w Szpitalu leczeni sg dtuzej niz w innych

oddziatach chirurgicznych o 0,3 dnia). Przez to réwniez wskaznik przelotowosci ($rednia liczba

leczonych pacjentéw w miesigcu, przypadajacych na 1 tézko) jest nizszy od benchmarku (czyli

efektywnos¢ wykorzystania t6zek i catej substancji materialnej oddziatu jest nizsza niz érednio w innych

oddziatach chirurgicznych).

1.7.2 Oddziat otorynolaryngologiczny

OTORYNOLARYNGOLOGICZNY 2018 2019
Przychody (tys. zt) 783 1573
Liczba tézek 8 8
Liczba hospitalizacji 522 641
Lekarze 3,42 0,92
Pielegniarki 6,07 7,29

Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowos¢ na miesigc i Benchmark
przelotowosci na miesigc
63% 6,68
42% 5740 | 5,00
33% oo 1
2018 2019 2018 2019 B

Sredni czas pobytu i Benchmark dtugosci

1,90

2018

pobytu

1,91

2019

3,10

B

W 2018 r. obtozenie tézek w O. otorynolaryngologicznym byto dwukrotnie nizsze niz w innych

oddziatach innych szpitali o tym profilu dziatalnosci. Sredni czas pobytu pacjentéw w oddziale, zaréwno
w 2018, jak i 2019 r. byt krétszy o ponad 1 dziefi od benchmarku.
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1.7.3 Oddziat dzieciecy

DZIECIECY 2018 2019
Przychody (tys. zt) 3555 4340
Liczba t6zek 40 32
Liczba hospitalizacji 1227 1275
Lekarze 3,96 10,88
Pielegniarki 20,41 20,24
Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowosc¢ na miesigc i Benchmark
przelotowosci na miesigc
62% 4,54
3,32
36% 39% 2,56
W
LAHERER
2018 2019 B 2018 2019 B

Sredni czas pobytu i Benchmark diugosci

pobytu
4,30
' 3,54 3,40
{
2018 2019 B

Podobnie jak w oddziale chirurgii ogdlnej, réwniez w oddziale dzieciecym pobyty sg dtuzsze niz Srednio

w innych oddziatach pediatry

cznych (pacjent w O. dzieciecym w Szpitalu leczony jest dfuzej niz w

innych oddziatach pediatrycznych o 0,14 dnia).

Obtozenie tdzek jest bardzo
specjalizacji), a gdyby skrécon

niskie (o 23 pkt. proc. nizsze niz $rednio w innych oddziatach o tej
o pobyty do $redniej dla tej specjalizacji, bytoby jeszcze nizsze. Widaé

wiec, ze oddziat wykorzystuje wieksze zasoby (powierzchni, t6zek itp.) niz faktycznie potrzebuje.

Zmniejszenie liczby t6zek do

rzeczywistej skali dziatania oddziatu urealni tez wymagang wielkosé¢

zatrudnienia pielegniarek, liczong w odniesieniu do liczby tézek, a nie do liczby leczonych pacjentéw.
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1.7.4 Oddziatl ginekologiczno-potozniczy

GINEKOLOGICZNO-POLOZNICZY 2018 2019
Przychody (tys. z1) 5759 6 059
Liczba tdzek 38 38
Liczba hospitalizacji 3008 2984
Lekarze 10,44 11,54
Pielegniarki i potozne 30,76 45,72

Obtozenie i Benchmark obtoienia

72% 70%

52%

2018

Przelotowos¢ na miesiac i Benchmark

przelotowosci na miesigc

6,60 6,54

2018 2019

Sredni czas pobytu i Benchmark dtugosci

pobytu
,;3'39 i 3,24
; -
|
2018 2019

Oddziat ginekologiczno-potozniczy bardzo efektywnie wykorzystuje swojg baze tézkowa (wysokie

obtozenie i przelotowosc).

Pobyty w oddziale sg nieco dtuzsze niz w innych oddziatach o te] specjalizacji. Gdyby udato sie skrécié
niektére pobyty do Sredniej dla tej specjalizacji, obtozenie troche by sie zmniejszyto.
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1.7.5 Oddzial neonatologiczny

NEONATOLOGICZNY 2018 2019
Przychody (tys. zt) 2 657 2852
Liczba tézek 28 23
Liczba hospitalizacji 1021 1042
Lekarze 4,1 2,63
Pielegniarki 6,00 7,00
Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowosé na miesigc i Benchmark
45% 45% przelotowosci na miesigc
__»_ﬂ 3,78 3,63
37% : 3,04
Fiam S
2018 2019 B 2018 2019 B

Sredni czas pobytu i Benchmark dtugosci

pobytu
3,70 , 3,65
et el
é
2018 2019 B

28 tézeczek to nieco zbyt wiele jak na rzeczywiste potrzeby oddziatu, pomimo iz w 2019 r. % obtozenia
tézek wyréwnat sie ze Srednig w innych szpitalach.

Pobyty w oddziale sg Srednio 0 0,5 dnia dtuzsze niz w innych oddziatach neonatologicznych.
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1.7.6 Oddziat ITiA

OITiA 2018 2019
Przychody (tys. zt) 5476 5832
Liczba tdézek 8 8
Liczba hospitalizacji 338 312
Lekarze 12,3 14,35
Pielegniarki 22,59 25,75

Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowos¢ na miesigc i Benchmark

przelotowosci na miesiac
87%
3,52 3,95
1,95
76% |
2018 B 2018 2019 B

$redni czas pobytu i Benchmark diugosci
pobytu

9,50

2018 2019 B

8 tozek w Oddziale intensywnej terapii i anestezjologii jest wykorzystanych w stopniu optymalnym.
Obtozenie jest zblizone $redniej, a pobyty krétsze o 2 dni od s$redniej. Na jedno tézko przypada

miesigcznie 3,5 pacjentéw (Srednia dla innych OITIA to 2 pacjentdw). Potwierdza to stusznoéé
zaplanowania w nowym budynku szpitalnym 11 té6zek w tym oddziale.
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1.7.7 Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej

URAZOWO-ORTOPEDYCZNY 2018 2019
Przychody (tys. zt) 5631 7 447
Liczba tézek 27 24
Liczba hospitalizacji 1050 1159
Lekarze 3,28 4,74
Pielegniarki 15,40 18,41

Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowo$c¢ na miesigc i Benchmark
przelotowosci na miesiac
et 63% 4,02
; | 3,24 3,63
57% !
. l
2018 B 2018 2019 B

Sredni czas pobytu i Benchmark diugosci

pobytu
5,30
. 5,20
4,81
|
|
| oo i)
2018 2019 B

Obtozenie tézek w oddziale wzrosto i jest nieco wyzsze od $redniej benchmarku. Skrécit sie $redni czas
pobytu pacjentéw w oddziale i rGwnoczesnie wzrosta liczba leczonych pacjentow miesigcznie.
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Oddziat paliatywny

MEDYCYNY PALIATYWNEJ 2018 2019
Przychody (tys. zt) 1003 1036
Liczba tézek <) 8
Liczba hospitalizacji 131 126
Lekarze 0,87 0,27
Pielegniarki 6,90 6,20

ObtozenieiBenchmark obtozenia Przelotowosé na miesigc i Benchmark
przelotowosci na miesigc

93% 93%
1,31
] 1,28
i 1,21 ‘ g
2018 2019 B 2018 2019 B

Sredni czas pobytu i Benchmark dtugosci
pobytu

21,30 21,51

A

I |

Liczba t6zek w oddziale zostata zmniejszona do 8. Dtuzszy czas hospitalizacji swiadczyé moze o dobrej
jakosci opieki nad pacjentami w oddziale.
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1.7.8 Oddziat Choréb Wewnetrznych A
WEWNETRZNY "A" i KARDIOLOGI! 2018 2019
Przychody (tys. zf) 3238 4140
Liczba t6zek 34 34
Liczba hospitalizacji 1975 2142
Lekarze 5,61 7,98
Pielegniarki 18,00 43,75
Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowos$¢ na miesigc i Benchmark
przelotowosci na miesiac
88% 89%—“
W 4,84 523
i 3,81
i 81% |
ER |
2018 2019 B 2018 2019 B

Sredni czas pobytu i Benchmark dtugosci

pobytu
6,80
5,50 5’15
S
f |
|
|
2018 2019 B

Oddziat ten (posiadajgcy w swej strukturze pododdziat o specjalizacji kardiologicznej) osigga
pozytywne wartosci wszystkich wskaznikéw efektywnosci .
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1.7.9 Oddzial Choréb Wewnetrznych B
WEWNETRZNY "B" 2018 2019
Przychody (tys. zt) 4611 5580
Liczba tézek 37 33
Liczba hospitalizacji 1780 1800
Lekarze 6,24 6,28
Pielegniarki 16,70 22,95
Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowos¢ na miesigci Benchmark
przelotowosci na miesigc
4,55
87% '
81% 4,01
3,81
2018 B 2018 2019 B

Sredni czas pobytu i Benchmark dtugosci
pobytu

6,80
6,60

2018

Wszystkie wskazniki efektywnosci oddziatu sa wyzsze od $redniej dla tej specjalizacji, co jest
pozytywne. Oddziat dobrze wykorzystuje swdj materialny potencjat, leczy bez zbednego przeciggania
pobytéw.
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1.7.10 ZOL
Z0L 2018 2019
Przychody (tys. zi) 1128 1204
Liczba tézek 25 25
Liczba hospitalizacji 72 97
Lekarze 0,87 1
Pielegniarki 5,67 5,10
Obtozenie i Benchmark obtozenia Przelotowo$¢ na miesigc i Benchmark
przelotowosci na miesiac
96% 96%
T 0,32
(e
B, 0,24
90% et w‘ 0,15
ikl
. i
2018 2019 B 2018 2019 B

Sredni czas pobytu i Benchmark diugosci

pobytu
187,30
113,40
; : 90,60
!
|
;|
2018 2019 B

Zaktad opiekunczo-leczniczy funkcjonujacy w Szpitalu cechujg krétkie pobyty pacjentéw, co w tej
specjalizacji wigze sie z ponadprzecietnie wysoka smiertelnoscia.

Wskazuje to na prawdopodobnie nizszg jakos¢ opieki nad pacjentami w poréwnaniu do $redniej
w oddziatach o tej specjalizacji.
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1.8 Nieefektywnosci wystepujace w Szpitalu

1.8.1 Dziatalnos¢ medyczna w kilku obiektach
Szpital prowadzi podstawowg dziatalno$¢ w dwdéch lokalizacjach, w trzech gtéwnych budynkach:

1. Budynek ,A” i budynek ,B” przy ul. $w. Jana 9,
2. Budynek przy ul. 3 Maja.

W budynku A mieszczg sie miedzy innymi: zespdt poradni specjalistycznych, Zaktad opiekuriczo-
leczniczy, Oddziat medycyny paliatywnej, administracja.

W budynku B mieszczg sie miedzy innymi: dwa Oddziaty internistyczne, Oddziat dzieciecy, Pracownia
hemodynamiki, apteka szpitalna, Pracownia RTG, Pracownia USG, Laboratorium.

W budynku przy ul. 3 Maja mieszczg sie miedzy innymi: Oddziat chirurgiczny, Szpitalny Odziat
Ratunkowy, Oddziat ginekologiczno-potozniczy z blokiem porodowym, Oddziat noworodkowy, Oddziat
ortopedyczny, Oddziat otorynolaryngologiczny, Oddziat anestezjologii i intensywne] terapii, Blok
operacyjny, Pracownia RTG, Laboratorium.

Ponadto Szpital wykorzystuje budynki przy:

1. ul. Wyszynskiego 4,
2. ul. tacznica 7.

Budynek przy ul. Wyszynskiego wykorzystywany jest na potrzeby stacjonowania zespotéw ratownictwa
medycznego oraz transportu sanitarnego. W budynku tym zlokalizowane sg réwniez poradnie
psychologiczne prowadzone przez podmiot zewnetrzny.

W budynku przy ul. tacznica prowadzona jest szkota rodzenia, gabinet medycyny pracy, jak réwniez
swojg siedzibe majg szpitalne stuzy epidemiologiczne, zwigzki zawodowe oraz zewnetrzna pracownia
kolonoskopii.

Zasadniczy podziat zwigzany z umiejscowieniem w jednej lokalizacji oddziatéw niezabiegowych, a w
drugiej zabiegowych, jest stuszny i oczywisty.

Jednak prowadzenie dziatalnosci w trzech odrebnych budynkach stuzgcych dziatalnosci medycznej jest
natomiast niekorzystne z nastepujacych powoddw:

= Konieczne jest powielanie niektdrych struktur w obu lokalizacjach (pracowni RTG,
laboratoridw analitycznych);

= Wystepuje wysokie zapotrzebowanie na transport wewnetrzny (pacjentéw na badania
w sgsiednim budynku, krwi, etc.);

= Wystepujg inne nieefektywnosci — np. pacjent skierowany przez SOR (przy ul. 3 Maja) np. do
oddziatu internistycznego (przy ul. Sw. Jana) ponownie przechodzi przez procedure przyjecia
do szpitala na oddziat w Izbie Przyje¢ przy ul. Sw. Jana;

= Podobnie, duplikowana jest czes¢ badan diagnostycznych, ktdre robione sg w SOR i pdzniej
w oddziale przy ul. Sw. Jana. Powodem jest brak centralnego systemu EDM z wynikami badar.

Wszystko to podnosi koszty. Do czasu umiejscowienia dziatalnosci wszystkich oddziatéw szpitalnych,
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pracowni iporadni w jednej lokalizacji obecny stan opisany w dwéch pierwszych punktach
z koniecznoéci musi by¢ utrzymany. Natomiast mozliwe jest i uzasadnione uproszczenie i eliminacja
procedur zbednych.

1.8.2 Sposob prowadzenia dokumentacji medyczne;j

Obecnie prowadzenie dokumentacji medycznej opiera sie na nieefektywnym, podwdjnym jej
tworzeniu — raz w formie papierowej przez lekarza i drugi raz w formie elektronicznej przez
przepisujace te informacje do systemu sekretarki medyczne. Zagadnienie to oméwiono wyzej.

Ten nieefektywny system powinien byé mozliwie jak najszybciej zastapiony prowadzeniem
dokumentacji medycznej wytgcznie w formie elektronicznej (rozwigzanie coraz powszechniej
stosowane w szpitalach i przynoszace pozytywne rezultaty).

1.8.3 Przewozy pacjentow

Transport medyczny realizuje zlecenia przewozu pacjentéw do domu lub z domu, ktére zlecane s3
przez lekarzy. Zleceri tych jest bardzo duzo, a cze$é z nich nie jest konieczna z punktu widzenia
obowiagzujgcych zasad i przepiséw w tym zakresie. Nie wystepuje tez odpowiednia logistyka
transportéw pomiedzy obiema lokalizacjami Szpitala, ktéra powodowataby kontrole i racjonalizowanie
przewozdow pomiedzy lokalizacjami.

Takie niekonieczne przewozy stanowig niepotrzebny koszt dla Szpitala (koszty paliwa, utrzymywania
dodatkowej obsady karetek itp.).

Szpital rozpoczat dziatania optymalizujgce, ktére doprowadzity do czesciowej poprawy tej sytuacji.
Z uwagi na pandemie koronawirusa dalsze dziatania w tym zakresie zostaty wstrzymane, niemniej
jednak, jak tylko sytuacja epidemiologiczna pozwoli, planowana jest ich kontynuacja.

1.8.4 Godziny funkcjonowania Bloku operacyjnego

Szpital podjat dziatania w celu optymalizacji czasu pracy bloku operacyjnego:

o stworzono dedykowany zespdt instrumentariuszek do obstugi zabiegéw ortopedycznych, co
miato za zadanie przy$pieszy¢ przebieg zabiegdw, a w szczegdlnosci zmian pomiedzy nimi,

e w miare mozliwosci wydtuzano prace bloku operacyjnego, starano sie réwniez utrzymac na
state jeden dziei pracy do g. 18.00,

e starano sie utrzymaé prace bloku operacyjnego w co drugg sobote, przede wszystkim dla
realizacji zabiegdw ortopedycznych,

e przydzielono wyraZne godziny dostepu do bloku poszczegdlnym specjalizacjom tj. chirurgia,
ortopedia, otorynolaryngologia, ginekologia, zapewniajac caty czas dostep do sali cie¢ dla
potoznictwa.
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W zwigzku z wystgpieniem pandemii koronawirusa Szpital zostat zmuszony do ponownego
przeorganizowania pracy bloku operacyjnego poprzez ograniczenie czasu jego pracy do godziny 14:30.
Ograniczyto to liczbe zabiegdw, ktére mozna byto w tym czasie wykonywac.

1.8.5 Podwadjne procedury i badania

Funkcjonowanie w dwéch lokalizacjach, w potaczeniu z brakiem zintegrowanego systemu
informatycznego, powoduje dublowanie procedur formalnych, a niekiedy réwniez funkcjonalnych - np.
wykonywane sg badania pacjenta w SOR (przy ul. 3 Maja), a jesli nastepnie skierowany jest on do
ktoregos z oddziatéw przy ul. Sw. Jana, jest rejestrowany na tamtejszej izbie przyjeé, a czasem réwniez
wykonywane s3 wstepne badania analityczne u pacjenta, cho¢ miat on robione takie same badania juz
w SOR.

1.8.6 Powielanie innych zasobow

Typowym rozwigzaniem w Szpitalu jest wykorzystanie drukarek lokalnych przy stanowiskach pracy
w administracji. Szpital zainwestowat w oszczedne drukarki firmy Kyocera - tym niemniej jest to
rozwigzanie kosztowne samo w sobie. Przejscie na system drukarek sieciowych, obstugujacych wiele
stanowisk (np. cate pietro lub jego cze$¢) przyczyni sie do zmniejszenia kosztéw tonerédw oraz wymiany
i serwisu sprzetu (a takze papieru, poniewaz pracownik, ktéry musi udaé sie po wydruk do drukarki
stojgcej na drugim korcu korytarza, prawdopodobnie bedzie rozwaziniej podejmowat decyzje, czy
drukowanie danego dokumentu rzeczywiscie jest konieczne).
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2 Program naprawczy

2.1 Optymalizacja kosztow dziatalnosci

Mozliwosci optymalizacji kosztdw dziatalnosci w horyzoncie czasowym objetym niniejszym programem
naprawczym (do 2023 r.) sg ograniczone z uwagi na dwa czynniki: trwajaca wcigz budowe nowego

budynku gtéwnego oraz niezakoriczony jeszcze proces informatyzacji (wdrozenie systeméw Comarch
oraz EDM).

Do 2022 r. mozliwe jest zrealizowanie nastepujgcych dziatan skutkujgcych redukcjg kosztéw:

= Zmniejszenie liczby zatrudnionych sekretarek medycznych o okoto 20 etatéw (po wdrozeniu
EDM i Comarch);

= Racjonalizacja transportu wewnetrznego oraz transportu pacjentow;

= Likwidacja podwdjnych jednostek (np. pracownie RTG) po skoncentrowaniu dziatalnoéci
medycznej w nowym budynku D;

»  Zmniejszenie zatrudnienia w Izbie przyjeé przy ul. Sw. Jana po przeniesieniu Kardiologii do
budynku D;

= Stopniowe zmniejszenie zatrudnienia w administracji o 17 etatow;
= Uruchomienie wtasnego laboratorium bakteriologicznego w miejsce outsourcingu;
= Eliminacja podwdjnych badan analitycznych przy przyjmowaniu pacjenta do szpitala;

= Zastgpienie drukarek lokalnych drukarkami sieciowymi.

2.2 Mozliwosci zwiekszenia przychodéw

Podstawowym zatozeniem dotyczgcym zwiekszenia przychodoéw jest uwzglednienie ustawowego
wzrostu naktadéw na lecznictwo (w 2020 — do 5,03 proc. PKB, w 2021 r. — 5,30 proc., w 2022 — 5,55
proc., za$ w 2023 r. — 5,80 proc.). Oprdcz wzrostu wynikajacego ze zwiekszania udziatu naktadéw na
zdrowie w PKB zakfadany jest réwniez dalszy wzrost samego PKB w kolejnych latach, co bedzie

dodatkowo zwiekszato przyrost naktadéw na lecznictwo wyznaczony przez ustawe uchwalong w 2018
r.

Szansg na zwiekszenie przychoddw jest réwniez podniesienie standardu potoznictwa po przeniesieniu
oddziatu do nowego budynku D. Obecny niski standard oddziatu zniecheca kobiety do wyboru
gnieznieriskiego szpitala — mieszkanki Gniezna i okolic wybierajg czesto inne oddziaty potoznicze
w okolicy, oferujace wyzszy standard pobytu i udogodnien okotoporodowych. Wedtug szacunkéw
Szpitala, wyzszy standard w nowej lokalizacji powinien przynies¢ stopniowy wzrost liczby porodéw
(bedacych $wiadczeniem nielimitowanym przez NFZ) o okoto 20% w poréwnaniu do stanu obecnego.
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Mozliwos¢ zwiekszenia przychodéw istnieje réwniez w obszarze wykonywania wieksze] liczby
zabiegéw nielimitowanych (onkologia) lub do ktérych sg kolejki oczekujgcych (endoprotezoplastyka
stawu biodrowego). Wymaga to jednak wydtuzenia godzin pracy bloku operacyjnego.

Szpital systematycznie zwieksza przychody z ustug medycznych takich, jak badania diagnostyczne.
Nalezy spodziewac sie dalszego wzrostu zapotrzebowania na badania komercyjne w tym zakresie.

Potencjalnie szansg na zwiekszenie przychoddw jest utworzenie w Szpitalu oddziatu rehabilitacji
kardiologicznej, pod warunkiem uzyskania kontraktu z NFZ na taki oddziat.

2.3 Docelowy zakres dziatalnosci medycznej

Zakres dziatalnosci medycznej prawdopodobnie nie ulegnie istotnym zmianom w okresie najblizszych
kilku lat.

Z oddziatu choréb wewnetrznych A (z odcinkiem kardiologicznym) wyodrebniony zostanie oddzielny
0. kardiologii z pododdziatem intensywnego nadzoru kardiologicznego.

Wysokie straty finansowe ponoszone na dziatalnosci Oddziatu otolaryngologii oraz wspétczesna
tendencja do odchodzenia od lecznictwa laryngologicznego w trybie stacjonarnym na rzecz
ambulatoryjnego uzasadnia likwidacje tego oddziatu w obecnej formie. Decyzja w tej sprawie musi by¢
poprzedzona konsultacjami i analizg réznych aspektéw tego przedsiewziecia, wiec na obecny moment
nie jest to zatozeniem programu naprawczego.

Wskazane jest przejecie pracowni diagnostyki obrazowej (TK i RTG) bedacych obecnie w outsourcingu
i prowadzenie tej diagnostyki we wtasnym zakresie przez Szpital.

Ponadto rozszerzana bedzie skala wykonywanych juz obecnie dochodowych procedur medycznych,
takich jak porody, endoprotezoplastyka, zabiegi chirurgii onkologicznej itp., mogace przyczynié sie do
poprawy sytuacji finansowej Szpitala.

2.4 Restrukturyzacja zadluzenia

Szpital juz obecnie ma wysoki poziom zobowiazan, a przy ponoszonych stratach na swojej dziatalnogci
hie posiada zdolnosci kredytowej. W celu sfinansowania planowanych inwestycji zaciggnat w 2019 r.
pozyczke w instytucji finansowej wyspecjalizowanej w kredytowaniu szpitali publicznych. Z projekcji
finansowej bedacej czescig niniejszego programu naprawczego wynika, ze faczne zadtuzenie SPCP z
tytutu kredytéw i pozyczek po zrealizowaniu wszystkich inwestycji zwigzanych z budowa i
wyposazeniem nowego budynku D oraz modernizacji obecnego budynku przy ul. 3 Maja w celu
przeniesienia do niego czesci oddziatéw z obiektéw przy ul. Sw. Jana wzroénie z 11 min zt na koniec
2018 r. do ponad 50 min zt na koniec 2021 .

Istotne jest, aby zaciggane zobowigzania dtuzne miaty charakter dtugoterminowy i w miare mozliwosci
dopasowane byty do mozliwosci sptaty zadtuzenia przez Szpital, ktéry od 2021 r. nie bedzie juz ponosit
tak duzych naktadéw inwestycyjnych jak w ostatnich latach, a od 2022 r. powinien generowaé dodatni
strumieri srodkdw pienieznych z dziatalnosci operacyjnej - w zwigzku z czym bedzie mégt przeznaczaé
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wypracowywang nadwyzke gotéwki na obstuge i stopniowa sptate zadtuzenia. Jednak realnie rzecz
biorgc bedzie to proces roztozony na wiele lat.

Wiecej na ten temat napisano dalej w opisie do projekcji finansowe;.

2.5 Docelowa struktura organizacyjna

Obecna struktura organizacyjna jest spdjna i funkcjonalna. Dlatego docelowo ulegnie ona niewielu
zmianom, ktére bedg wynikaty z nowej organizacji funkcjonowania Szpitala po uruchomieniu
dziatalnoéci w nowym budynku. Obecnie trwajg prace nad tg nowa struktura.

2.6 Docelowa struktura zatrudnienia

Tabela 6 Docelowa struktura zatrudnienia (etaty przeliczeniowe)

Etaty Cyw.-pr. Razem Zmiana Docelow

(um. o (etaty etaty o

prace i przel.) przel.

zlecenia)

Lekarz 35,8 63,5 99,3 99,3
Inny wyzszy personel medyczny 22,0 0,0 22,0 22,0
Pielegniarka 242,3 17,0 259,3 27,0 286,3
Potozna 44,6 0,0 44,6 44,6
Technik medyczny 14,0 9,0 23,0 23,0
Technik fizjoterapii 2,0 0,0 2,0 2,0
Tech. farmacji 3,0 0,0 3,0 3,0
Inny (Ratownik, Dyspozytor, Dietetyk, 48,2 55,0 103,2 103,2
Terapeuta)
Statystyk, Rejestracja, Sekretariat 33,5 0,0 33,5 -20,0 13,5
Kierowca 22,5 3,0 25,5 -2,0 23,5
Pracownik gospodarczy 15,5 0,0 15,5 15,5
Administracja 54,8 0,0 54,8 -17,0 37,8
Razem 538,22 147,43 685,65 -10,00 673,65

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie danych Szpitala

Komentarz:
= Wiecej pielegniarek potrzebnych bedzie w nowym budynku (inny rozktad pomieszczen);
= Zmniejszenie liczby sekretarek medycznych po petnym wdrozeniu EDM;
= Mniejsza obsada karetek (mniej zespotdw) po racjonalizacji przewozéw;

= Stopniowa redukcja zatrudnienia w administracji po petnym wdrozeniu kompleksowego
systemu informatycznego.
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3 Projekcje finansowe

3.1 Metodologia

Projekcje finansowe przygotowane zostaty na lata 2020-2023 w oparciu 0 model finansowy ilustrujgcy
planowang dziatalnoé¢ SPCP w GnieZnie. Model ten sktada sie z trzech powigzanych ze sobg
dokumentéw finansowych, tj. rachunku zyskéw i strat, bilansu oraz rachunku przeptywdéw pienieznych.

Bazg do stworzenia planu finansowego byly dane dotyczace dotychczasowe]j dziatalnosci Szpitala,
plany w zakresie dalszej dziatalnosci, w tym w szczegdlnosci relokacji czeéci oddziatéw i jednostek
pomocniczych do nowego budynku D i zwigzane z tym zmiany oraz dziatania optymalizacyjne, a takze
inne informacje i dane dotyczace planowanej dziatalnosci medycznej, informacje z zakresu polityki
zdrowotnej paistwa oraz dane makroekonomiczne, statystyczne i rynkowe.

Projekcje finansowe sporzadzono w ujeciu inflacyjnym, to jest z uwzglednieniem wzrostu przychodéw
oraz kosztéw wynikajgcych z inflacji w danym roku.

3.2 Zatozenia makroekonomiczne

Do sporzadzenia projekcji finansowej przyjeto nastepujace zatozenia makroekonomiczne:

Tabela 7. Zatozenia makroekonomiczne

Kategoria 2021 2022 2023

Inflacja Srednioroczna 2,6% 2,7% 2,7%
Stopa podatkowa 19% 19% 19%
Wzrost PKB 3,1% 5,7% 4,0%

Udziat naktadéw na zdrowie w PKB | 5,30% 5,55% 5,80%

3M WIBOR ($redniorocznie) 0,24% 0,24% 0,24%

Zrédto: Opracowanie Valorco na podstawie prognoz NBP i zatozeri whasnych

3.3 Plan sprzedazy

Zdecydowang wigkszosé przychodéw Szpital uzyskuje z NFZ. W projekcji uwzgledniono tez inne,
komercyjne przychody z dziatalnosci medycznej (m.in. z tytutu przygotowania opinii medycznych,
zlecen firm i oséb fizycznych, diagnostyki obrazowej, badarn laboratoryjnych itp.), finansowane ze
zrédet nie pochodzacych ze Srodkéw publicznych.

Baza do okreslenia planu sprzedazy na lata 2020-2023 byty dane za okres 9 miesiecy 2020 r., na
podstawie ktdrych okreslono spodziewang sprzedaz na 2020 rok jak w tabeli ponizej:
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Tabela 8 Bazowa struktura przychodéw (2020 r.)

Tys. zt
Oddziaty (w tym SOR, ZOL, Paliatywny) - NFZ | 63 704
Oddziaty (w tym SOR, ZOL, Paliatywny) - inne | 1597
Poradnie NFZ 7129
Poradnie inne 23
Pomoc dorazna 8 146
Laboratorium 1073
Pracownie 191
Inne 3016 Niemedyczne
Wynajem pomieszczen i sprzetu 350 Niemedyczne
Inne ustugi 1566 Niemedyczne
Razem 86 794

Zrédto: Opracowanie wiasne

Zgodnie z przyjetymi zatozeniami polityki panstwa, w kolejnych latach projekcji przyjeto stopniowy
wzrost naktadéw na ochrone zdrowia w relacji do PKB2. Biorac pod uwage przewidywany wzrost PKB
w najblizszych latach, estymowano $redni wzrost naktadéw na zdrowie w najblizszych okresach.
Wzrosty przychodéw z dziatalnoéci medycznej w stosunku do roku poprzedniego obliczone
z uwzglednieniem powyzszego, jak réwniez wzrostu samego PKB zgodnie z zatozeniami z tabeli
,zalozenia makroekonomiczne”, wynoszg odpowiednio:

e W 2021 roku: 8,6%,
e W 2022 roku: 10,7%,
e W 2023 roku: 8,7%.

Nalezy podkredli¢, ze istnieje ryzyko braku realizacji ustawowego zobowigzania wzrostu naktadéw
budzetowych na lecznictwo, jak rowniez mniejszy niz zaktadany przez NBP wzrost PKB sg czynnikami
ryzyka, ktére w przypadku zaistnienia nie pozwolg na realizacje zaplanowanych w projekcji finansowej
wysokich wzrostoéw przychoddw w latach 2021-2023.

Biorac to pod uwage, przy prognozowaniu przychodéw zastosowano ostrozne podejécie i w latach
2021-2023 zredukowano powyzsze wskazniki o 20%.

Przychody z dziatalnosci niemedycznej zatozono z indeksacja inflacyjna.

2 Przyjeto wspdtczynnik wzrostu naktadéw finansowych na publiczny system ochrony zdrowia zgodnie
z nowelizacjg ustawy przez Sejm w lipcu 2018 r. Wedle tych regulacji wysoko$¢ finansowania ma byc¢ nie nizsza
niz: w 2020 — 5,03 proc., w 2021 r. - 5,30 proc., w 2022 - 5,55 proc., w 2023 r. - 5,80 proc.
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3.4 Koszty dziatalnosci

Koszty operacyjne zaplanowano z uwzglednieniem indeksacji inflacyjnej, a w przypadku kosztéw
materiatéw, ustug obcych, wynagrodzen z narzutami i pozostatych kosztéw w latach 2021-2023
zastosowano réwniez dodatkowe wskazniki wzrostu kosztéw. Jest to uzasadnione zatozeniem dalszego
wzrostu liczby wykonywanych procedur medycznych (hospitalizacji, zabiegéw, etc.), co pociaga za soba
wzrost kosztéw niezaleznie od inflacji.

Koszty operacyjne uwzgledniajg réwniez zatozone dziatania restrukturyzacyjne oraz wynikajace
z uruchomienia w 2021 roku nowych obiektéw szpitalnych. Zatozono wyzsze od dotychczasowych
koszty materiatéw i energii (m.in. jako efekty kosztéw utrzymania nowych obiektéw), a takze
zwiekszone koszty wynagrodzeri spowodowane wzrostem zatrudnienia.

Koszty bazowe korygowano réwniez o przewidywane wspétczynniki inflacji.

3.4.1 Amortyzacja

Amortyzacja w projekcji zostata okreslona na bazie aktualnie posiadanych przez Szpital érodkdéw
trwatych, zuwzglednieniem planu amortyzacji, przy czym bierze pod uwage planowane do
uruchomienia nowe obiekty szpitalne oraz naktady na ich wyposazenie. Ze wzgledu na planowane
zakonczenie realizacji projektéw modernizacyjnych w okresie objetym projekcjg amortyzacja
w projekgji istotnie rosnie od 2021 r. w poréwnaniu do obecnego poziomu.

3.4.2 Materialy i energia

Kategoria ta obejmuje szereg pozycji, poczawszy od paliwa, gazu do ogrzewania i energii elektrycznej,
po $rodki opatrunkowe, leki i ptyny infuzyjne. Struktura jest zréznicowana w zaleznoséci od oddziatu
szpitalnego i poradni. Generalnie zatozono wzrost inflacyjny tej pozycji rodzajowej, przy czym
uwzgledniono w projekcji szereg efektéw modernizacyjnych, zaréwno zwiekszajacych koszty (np.
wzrost zuzycia gazu do ogrzewania oddawanych do uzytkowania budynkéw), jak i zmniejszajacych
koszty (np. optymalizacja transportu sanitarnego na wtasne potrzeby, skutkujgca zmniejszeniem liczby
wykorzystywanych karetek).

3.4.3 Ustugi obce

Po wynagrodzeniach ustugi obce s3 najistotniejszym rodzajem kosztéw. Wynika to z ujecia w tej pozycji
kosztéw kontraktow lekarskich i pielegniarskich. Projektujac koszty ustug obcych uwzgledniono efekty
juz podejmowanych dziafari oraz kolejnych, zaktadanych dziatari restrukturyzacyjnych i wynikajacych
z uruchomienia nowego budynku D. Z drugiej strony uwzgledniono wzrost inflacyjny, a takze wzrost
wynikajacy ze stopniowo rosnacej skali dziatalnosci.

W latach 2021-2023 zatozono wyiszy od inflacji wzrost kosztéw ustug obcych w zwiagzku ze
spodziewanym dalszym wzrostem wynagrodzen personelu medycznego w tempie przekraczajgcym
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inflacje (cze$é personelu — szczegdlnie lekarze — to osoby $wiadczgce ustugi medyczne na rzecz
Szpitala). Kwestie te opisano szerzej w punkcie ,Wynagrodzenia i narzuty” ponizej.

3.4.4 Podatki i optaty

Te koszty rosng w okresie projekcji ze wzgledu na inflacyjne podnoszenie podatkéw lokalnych, a takze
planowane uruchomienie nowych budynkéw szpitalnych.

3.4.5 Wynagrodzenia i narzuty

Zatozono wzrosty funduszu wynagrodzeri na poziomie przekraczajgcym wskaznik inflacji, tak aby
uwzglednié koniecznos$é niewielkich zwiekszen zatrudnienia w miare wzrostu liczby wykonywanych
procedur medycznych, jak réwniez — w okresie co najmniej kilku najblizszych lat - spodziewanego
dalszego wzrostu wynagrodzen personelu medycznego w tempie przekraczajagcym inflacje w zwigzku
z niedoborem tego personelu w Polsce w stosunku do potrzeb.

Z drugiej strony uwzgledniono niektére efekty projektéw modernizacyjnych (np. w zakresie EDM),
ktére wplyng na zmniejszenie liczby pomocniczego personelu administracyjnego. Z drugiej strony
uwzgledniono wzrost liczby pielegniarek po uruchomieniu budynku D.

Narzuty na wynagrodzenia byty projektowane statystycznie, w statej proporcji do wynagrodzen.

3.4.6 Pozostale koszty

Pozostate koszty zostaty zaprojektowane na bazie wykonania za 9 miesiecy 2020 r. Od 2021 r.
uwzgledniono niewielkie dodatkowe koszty ubezpieczer majatkowych budynku D.

W kolejnych latach projekcji przyjeto inflacyjny wzrost tych kosztéw.

3.5 Pozostate przychody i koszty operacyjne

W przypadku Szpitala pozostate przychody operacyjne to istotne kwoty, wynikajace przede wszystkim
z rozliczania w czasie wczeéniej wyptaconych Szpitalowi dotacji, umorzenia podatku od nieruchomosci
oraz daréw lekdw.

Pozostate koszty operacyjne zostaly okreslone w projekcji statystycznie, na bazie wykonania za 9
miesiecy 2020 r.

3.6 Przychody i koszty finansowe

W przychodach finansowych wykazano niewielkie kwoty dotyczace otrzymanych odsetek.
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Koszty finansowe to prowizje i odsetki wynikajgce z zadtuzenia oprocentowanego Szpitala wobec
banku, funduszy pozyczkowych i innych dysponentéw kapitatu. Koszty odsetkowe zostaty ustalone na
poziomie wynikajgcym z aktualnie podpisanych uméw w zakresie finansowania (WIBOR 6M + 3,60%).
Koszty prowizji przyjeto na poziomie zgodnym z umowami.

3.7 Zapotrzebowanie na kapitat obrotowy

W projekcji finansowej zatozono nastepujace cykle rotacji aktywéw i pasywéw obrotowych (w dniach):

m  Zapasy (materiaty) - 36

= Naleznosci z tytutu dostaw i ustug - 26

= Zobowigzania z tytutu dostaw i ustug - 75-21
® Zobowigzania z tytutu podatkdw, cet, ubezpieczen i innych $wiadczer - 21,5
= Zobowigzania z tytutu wynagrodzer - 17

®  Pozostate zobowigzania - 19

W dalszym ciggu przewidywane jest wystepowanie napie¢ w zakresie ptynnosci finansowej do 2023 r.
Po tym okresie Szpital powinien byé w stanie regulowa¢ swoje zobowigzania na biezgco (w terminie 60
dni), a po catkowitej sptacie dtugoterminowej pozyczki cykl bedzie mégt nawet skréci¢ okres zaptaty za
dostawy materiatéw i ustug znacznie ponizej 60 dni.

3.8 Zapotrzebowanie na kapitat inwestycyjny

Od 2006 r. Szpital realizuje program powaznych inwestycji, obejmujacy zakorczenie budowy
kompleksu nowych budynkdw szpitalnych, jego wyposazenie oraz modernizacje niektérych budynkdw
dotychczas uzytkowanych. Dodatkowo przeprowadzono projekty inwestycyjne zwiazane
z modernizacjg SOR (wtym budowa lgdowiska), wdrozenia ustug elektronicznych oraz wdrozenia
elektronicznej dokumentacji medycznej (EDM).

Zasadniczg czes¢ naktadéw poniesiono do 2020 r. W kolejnych latach nie s przewidziane znaczace
inwestycje oprécz odtwarzania dotychczasowego majatku trwatego.

Naktady inwestycyjne poniesione na realizacje tego programu i na jego dokoriczenie w | kwartale 2021
stanowig tgcznie kwote prawie 106 min zi, nie liczac naktadéw zwigzanych z budynkami przy ul. Sw.
Jana 9 oraz zakupéw wyposazenia ruchomego. Znaczng czesé¢ tej kwoty pokryty réznego rodzaju
dotacje, jednak w pozostate]j czesci Szpital musiat we wtasnym zakresie zapewni¢ érodki na kwote
ponad 44 min zt oraz zakupié niezbedne wyposazenie.

Tak znaczny program inwestycyjny byt istotng przyczyng zaciagniecia dtugoterminowych zobowigzar
pozyczkowych, ktérych obstuga stanowi dla Szpitala znaczne obcigzenie finansowe.

Zgodnie z umowa pozyczki gtéwne zobowigzanie powinno zosta¢ sptacone w 2022 r., jednak prognoza
finansowa pokazuje, iz konieczne bedzie prolongowanie terminu sptaty.
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3.9 Obstuga zadtuzenia

Obecne zadtuzenie dtugoterminowe Szpitala siega kwoty bliskiej 50 min zt. Termin sptaty tej pozyczki
to 31.12.2022 r., jednak w obecnej sytuacji nie ma mozliwosci jego dotrzymania. Szpital zaktada jego
zrolowanie na dtuzszy termin, co wynika z prognozowanej zdolnosci Szpitala do generowania strumieni
gotéwki pozwalajacej na stopniowa sptate zadtuzenia. W miare stopniowej poprawy rentownosci
dziatalnoéci Szpitala roczne sptaty kapitatu pozyczki bedg rosty az do koricowej ptatnosci. Oprécz sptaty
50 mln zt kapitatu pozyczki Szpital bedzie musiat, w dtuzszym okresie, na biezgco ptaci¢ odsetki.

3.10Prognoza finansowa do 2023 r.

3.10.1 Rachunek zyskow i strat

Tabela 9 Rachunek zyskéw i strat (tys. zi)

2020 2021 2022 2023
A :irrzn)i(chody netto ze sprzedazy i zréwnane z 86 794 92 712 100 521 107 415
1 Przychody netto ze sprzedazy produktéw i ustug 86 794 92712 100 521 107 415
2 Zmiana stanu produktow 0 0 0 0
3 Koszt wytworzenia produktéw na wlasne potrzeby 0 0 0 0
4 Przychot,jy netto ze sprzedazy towaréw i 0 0 0 0
materiatow
B. Koszty dziatalnosci operacyjnej 95 049 99 775 103 857 105 328
1 Amortyzacja 4702 5917 6129 4210
2 Zuzycie materiatéw i energii 15183 16 189 17 041 17 341
3 Uslugi obce 29727 30 816 32034 32808
4 Podatki i optaty 142 167 192 196
5 Wynagrodzenia 37 097 38 488 39 955 41872
6 Ubezpieczenia spoteczne i inne swiadczenia 7703 7675 7967 8 350
7 Pozostate koszty operacyjne 495 524 540 552
8 Wartosé sprzedanych towarow i materiatéw 0 0 0 0
C. Zysk (strata) ze sprzedazy -8 255 -7 062 -3 336 2 086
rentownos$c na sprzedazy -9,5% -7,6% -3,3% 1,9%
D. Pozostate przychody operacyjne 3 305 1924 1941 1222
1 Przychody ze sprzedazy sktadnikéw majgtku 0 0 0 0
trwatego
2 Dotacje 2679 1867 1883 1163
3 Inne przychody operacyjne 626 57 58 59
E. Pozostate koszty operacyjne 172 173 174 175
1 Wartos¢ sprzedanych sktadnikéw maj. trwatego 0 0 0 0
2 Inne koszty operacyjne 172 173 174 175
F. 2Zysk (strata) z dziatalnos$ci operacyjnej -5 122 -5 312 -1 570 3133
rentownos$¢ na dziatalno$ci operacyjnej -5,9% -5,7% -1,6% 2,9%
G. Przychody finansowe 1 2 1 1
1 Dywidendy i inne udzialy w zyskach 0 0 0 0
Odsetki 1 2 1 1
3 Inne 0 0 0 0
H. Koszty finansowe 2079 2509 1970 2 471
1 Odsetki i prowizje od kredytéw 2 042 2471 1931 2430
2 Inne 38 38 40 41
. Zysk (strata) z dziatalnosci gospodarczej -7 201 -7 819 -3 539 663

57

1d: 9BCA6B54-0998-4F4C-9BB9-F6999BBCD7EL. Podpisany Strona 57



Szpital Pomnik Chrztu Polski w GnieZnie - program naprawczy:

aktualizacja 12.2020

o SZPITAL

POMNIK CHRZTU POLSKI

2020 2021 2022 2023
rentownosc na dziatalno$ci gospodarczej -8,3% -8,4% -3,5% 0,6%
J.  Wynik zdarzen nadzwyczajnych 0 0 0 0
1 Zyski nadzwyczajne 0 0 0 0
2 Straty nadzwyczajne 0 0 0 0
K. Zysk (strata) brutto -7 201 -7 819 -3 539 663
L. Podatek dochodowy 3 8 8 9
M. Pozostate obowigzkowe zmniejszenia zysku 0 0 0 0
N. Zysk (strata) netto -7 204 -7 827 -3 547 654
rentowno$¢ netto -8,3% -8,4% -3,5% 0,6%
Zrédto: Opracowanie wtasne
3.10.2 Bilans
Tabela 10 Bilans - aktywa (tys. zt)
Aktywa (na koniec okresu) 2020 2021 2022 2023 |
A. AKTYWA TRWALE 81 481 97 383 92 996 89 970 89 039
I Wartosci niematerialne i prawne 221 81 2526 2300 2064
Il Rzeczowe aktywa trwate 79 210 95 527 90 187 87 380 86 677
1. Srodki trwate 29 091 25 387 90 187 87 380 86 677
a) grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego 907 907 907 907 907
gruntu)
b) \t:chl)c(ij);r;ljl lokale i obiekty inzynierii ladowej i 17 715 17 114 81796 79 735 77 765
¢) urzadzenia techniczne i maszyny 3893 2805 3749 3197 3325
d) $rodki transportu 846 508 493 621 892
i) inne $rodki trwate 5730 4053 3242 2921 3787
2. Srodki trwate w budowie 50 119 70 140 0 0 0
3. Zaliczki na srodki trwate w budowie 0 0 0 0 0
lll. Naleznosci diugoterminowe 0 0 0 0 0
IV Inwestycje diugoterminowe 1500 1500 0 0 0
V. Dl_ugoterminowe rozliczenia 550 275 282 290 298
miedzyokresowe
B. AKTYWA OBROTOWE 12 648 10 004 10 621 10 303 11 326
. Zapasy 1456 1527 1628 1714 1744
1. Materiaty 1456 1527 1628 1714 1744
2. Polprodukty i produkty w toku 0 0 0 0 0
3. Produkty gotowe 0 0 0 0 0
4. Towary 0 0 0 0 0
5. Zaliczki na towar 0 0 0 0 0
II. Naleznosci krétkoterminowe 6 584 6 874 7 342 7 961 8 507
1. Naleznosci od jednostek powigzanych 0 0 0 0 0
2. Naleznosci od pozostalych jednostek 6 584 6 874 7342 7 961 8 507
a) ztytulu dostaw i ustug w okresie sptaty 6 024 6 289 6718 7 284 7783
z tytulu podatkéw, dotacji, cet, ubezpieczen
b) spotecznych i zdrowotnych oraz innych 14 15 16 17 18
Swiadczen
c) inne 546 570 609 660 705
lll. Inwestycje krétkoterminowe 4077 1073 1105 69 501
Iv. Kr_étkoterminowe rozliczenia 531 531 545 560 575
miedzyokresowe
AKTYWA RAZEM 94 129 107 388 103 616 100 273 100 365

Zrédto: Opracowanie whasne
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Tabela 11 Bilans - pasywa (tys. zi)
Pasywa (na koniec okresu) 2020 2021 2022 2023
A. KAPITAL FUNDUSZ WLASNY -14 527 -22 354 -25 901 -25 246
. Kapitat (fundusz) podstawowy 14 849 14 849 14 849 14 849
IV. Kapitat (fundusz) zapasowy 0 0 0 0
V. Kapitat (fundusz) z aktualizacji wyceny 0 0 0 0
VI. Pozostate kapitaly (fundusze) rezerwowe 0 0 0 0
VII.  Zysk (strata) z okreséw poprzednich -16 339 =22 172 -29 376 -37 203 -40 750
VIIl. Zysk (strata) netto -5 833 -7 204 -7 827 -3 547 654
ZOBOWIAZANIA | REZERWY NA
B. ZOBOWIAZANIA 101 452 121 914 125970 126 174 125 611
1. Rezerwy na zobowiazania 2 366 2 366 2428 2493 2 560
Il. Zobowigzania dlugoterminowe 24 473 49 473 49 973 49 973 49 973
Ill. Zobowigzania krétkoterminowe 22 493 18 346 19120 21142 21675
1. Wobec jednostek powigzanych 0 0 0 0 0
2.  Wobec pozostatych jednostek 21888 17 766 18 519 20 517 21021
a)  kredyty i pozyczki 357 357 357 357 357
z tytutu emisji diuznych papieréw
b} warto$ciowych ¢ 0 g . 0
c) inne zobowigzania finansowe 0 0 0 0 0
d) z tytutu qostaw i ustug w okresie wymagalnosci 12 115 8 304 8714 10 336 10 563
do 12 mies.
e)  zaliczki otrzymane na dostawy 0 0 0 0 0
f) zobowigzania wekslowe 0 0 0 0 0
) gtytulu pqdatkow, cel, ubezpieczen i innych 2 480 1698 1735 1801 1888
Swiadczen
h)  ztytutu wynagrodzen 1973 2129 2194 2278 2387
i) inne 4963 5258 5519 5745 5826
3. Fundusze specjalne 605 580 601 624 654
IV. Rozliczenia miedzyokresowe 52120 51729 54 449 52 566 51403
RAZEM PASYWA 94129 107 388 103 616 100 273 100 365
Zrédto: Opracowanie wtasne
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3.10.3 Rachunek przeplywoéw srodkéw pienieznych

Tabela 12 Przeptywy $rodkéw pienieznych z dziatalnosci operacyjnej (tys. zt)

Wyszczegolnienie 2020 2021 2022 2023
Zysk (strata) netto -7 204 -7 827 -3 547 654
Korekty razem 2157 11 389 7 575 5518
amortyzacja 4702 5917 6129 4210
odsetki i udzialy w zyskach (dywidendy) 2078 2507 1969 2470
zysk (strata) z dziatalnosci inwestycyjnej 0 0 0 0
zmiana stanu rezerw 0 62 66 67
zmiana stanu zapasow -71 -101 -86 -30
zmiana stanu naleznosci -289 -469 -618 -546
, S s sobougnt, aw e s
zmiana stanu rozliczen miedzyokresowych -116 2699 -1 905 -1 186
Przeplywy pienigzne netto z dziatalno$ci operacyjnej -5 046 3 562 4028 6173
Tabela 13 Przeptywy srodkéw pienigznych z dziatalnosci inwestycyjnej (tys. zt)
Wyszczegolnienie 2020 2021 2022 2023 .
Wplywy 1 1502 1 d
zbycie wartosci niematerialnych i prawnych oraz 0 0 0 0
rzeczowych aktywow trwatych
wplywy z inwestycji dlugoterminowych 0 1500 0 0
odsetki 1 2 1 1
Wydatki 20 879 3022 3096 3271
e g ey mee  2e 2ss e
.
:‘Irvzvzzitms;?nieine netto z dziatalnosci 20 878 1 520 3094 3270
Tabela 14 Przeptywy srodkéw pienigznych z dziatalnosci finansowej (tys. zt)
Wyszczegoélnienie 2020 2021 2022 2023
Wplywy 25 000 500 0 0
kredyty i pozyczki 25000 500 0 0
Wydatki 2079 2 509 1970 2 471
sptaty kredytéw i pozyczek 0 0 0 0
odsetki od kredytow i pozyczek 2079 2 509 1970 2471
Przeplywy pieniezne netto z dziatalnosci finansowej 22 921 -2 009 -1 970 -2 471
0 0 0 0
Bilansowa zmiana stanu srodkow pienieznych -3 004 32 -1 036 431
Srodki pienigzne na poczatek okresu 4077 1073 1105 69
Srodki pieniezne na koniec okresu 1073 1105 69 501

Zrédto: Opracowanie wtasne
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3.10.4 Wskazniki finansowe

Tabela 15 Wskazniki finansowe

Na koniec okresu 2020 2021 2022 2023 |
Wskazniki ptynnosci
Wskaznik ptynnosci biezgcej 0,6 0,5 0,6 05 0,5
Wskaznik plynnosci szybkiej 0,5 0,5 0,5 0,4 0,4
Wskazniki zyskownosci
Zyskownos$¢ sprzedazy (ROS) -7,0% -8,3% -8,4% -3,5% 0,6%
Zyskowno$é kapitatéw wrasnych (ROE) n.d. n.d. n.d. n.d. n.d.
Zyskownos$¢ aktywow (ROA) -6,2% -6,7% -7,6% -3,5% 0,7%
Wskazniki wyptacalnosci
\sAtI:l‘;;Zimk pokrycia majatku trwatego kapitatami 85% 89% 88% 85% 86%
Wskaznik zadtuzenia aktywow 50% 63% 67% 71% 71%

Zrédto: Opracowanie wtasne

Analiza wskaZnikéw finansowych pozwala na obiektywng ocene historycznej, biezacej i przysztej,
prognozowanej sytuacji finansowej podmiotu w réznych aspektach. Wskazniki finansowe obliczone dla
poszczegblnych ‘lat prognozy zostaty zaprezentowane w tabelach obliczeniowych zatgczonych do
niniejszego dokumentu. Ponizej przedstawiono ich oméwienie.

Wskaznik ptynnosci biezgcej to jeden z istotniejszych wskainikéw, przedstawiajacy zdolnos¢ danego
podmiotu do sptaty biezacych zobowigzan. Przez caty okres projekcji finansowej wskaznik ksztaftuje
sie ponizej standardu. Ptynno$¢ finansowa jest niewystarczajaca. Wskazniki ptynnosci poprawiac sig
zaczng dopiero po catkowitej sptacie zadtuzenia oprocentowanego.

Wskaznik ptynnosci szybkiej informuje o mozliwosci szybkiego sptacenia biezacych zobowigzan
najbardziej ptynnymi aktywami (czyli aktywami obrotowymi oprécz zapaséw). Powinien on wynosi¢ co
najmniej 1,0. Utrzymujacy sie niski poziom tego wskaznika (0,5 w przypadku Szpitala) swiadczy o dalece

niewystarczajacej ptynnosci finansowej.

Wskaznik rentownosci sprzedazy informuje o tym, w jakim stopniu sprzedaz jest optacalna.
W przypadku Szpitala wskaznik ten stopniowo poprawia sig, by w 2023 roku osiggna¢ niewielki poziom
dodatni. Od 2025 r. wskaznik ten powinien juz osigga¢ dobry poziom.

Wskaznik zadtuzenia aktywéw pokazuje, w jakim stopniu podmiot finansuje swdj majatek z kapitatéw
obcych, czyli dtugu. W przypadku Szpitala wartos$¢ tego wskaznika roénie do 71% w latach 2022-23, a
nastepnie sie zmniejsza. Wartosci ponad 70% mozna uzna¢ za wysokie. Od 2028 r. poziom wskaznika
zmniejsza sie ponizej 60% i dalej spada w miare sptat zadfuzenia (patrz tabele projekcji
dtugoterminowej zataczone na koricu dokumentu).

Wskaznik pokrycia aktywéw trwatych kapitatami statymi (tzw. , zfota requfa bilansowa”) pokazuje, na
ile prawidtowa (bezpieczna) jest struktura finansowania majatku trwatego. Majatek ten powinien by¢
finansowany ze $rodkéw o dtugim okresie wymagalnosci, czyli z kapitatéw wtasnych oraz z dtugu o
charakterze dtugoterminowym (np. kredyty inwestycyjne). Wartos¢ tego wskaznika powinna by¢ wiec
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wyzsza, niz 100% - nizsza warto$¢ oznacza ryzyko probleméw z wyptacalnoscig. W okresie projekcji
struktura finansowania poprawia sig, gtéwnie w rezultacie zwiekszenia udziatu finansowania

oprocentowanego, dtugoterminowego. Nie zmienia to jednak faktu, Ze struktura jest wciaz
nieprawidtowa (wskaznik utrzymuje sie ponizej 100%).

Wskazniki rotacji zapaséw, naleznosci i zobowigzari zgodnie z konstrukcja projekcji finansowej, zostaty
przyjete (jako dane wsadowe), na poziomie $rednim, charakterystycznym dla branzy. Nie odbiegaja od

wartosci historycznych dla Szpitala za wyjatkiem wskaznika rotacji zobowigzan, ktéry zmniejsza sie
znaczgco w perspektywie kolejnych lat projekcji finansowe;.

Zatgcznikiem do niniejszego programu naprawczego sg dtugoterminowe projekcje finansowe do roku
2035.
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Uzasadnienie do uchwaty Nr XXXVI1/219/2021
Rady Powiatu Gnieznienskiego

z dnia 25 lutego 2021 r.

Zgodnie z art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej, jezeli
w sprawozdaniu finansowym wystapita strata netto, kierownik samodzielnego publicznego
zaktadu opieki zdrowotnej sporzadza program naprawczy, z uwzglednieniem raportu, o ktérym
mowa w art. 53a ust. 1, iprzedstawia go podmiotowi tworzacemu w celu zatwierdzenia.
Kierownik jednostki sklada program naprawczy w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu do
zatwierdzenia sprawozdania finansowego. Zgodnie z ustawa program naprawczy sporzgdzany
jest na okres nie dtuzszy niz 3 lata. Dyrektor Szpitala Pomnik Chrztu Polski w GniezZnie
realizujac powyzszy obowigzek sporzadzit i ztozyt podmiotowi tworzgcemu do zatwierdzenia
program naprawczy w terminie wskazanym w ustawie o dziatalnosci lecznicze;.

Ze wzgledu na powyzsze podjecie uchwaty jest zasadne.
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