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I1. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy

Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej zostala opracowana w oparciu o teori¢
I zasady analizy wskaznikowej, dostosowanej do warunkow i specyfiki sektora ochrony
zdrowia.

Raport sporzadzono zgodnie z Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 25 kwietnia 2017
roku w sprawie wskaznikow ekonomiczno- finansowych niezbednych do sporzadzenia
analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych
zaktadoéw opieki zdrowotne;.

Analiz¢ sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2020 rok przeprowadzono w oparciu 0
punktowe oceny przypisane poszczegolnym wskaznikom wyliczonym zgodnie ze sposobem
okreslonym w/w rozporzadzeniu.



ANALIZA WSKAZNIKOWA I PUNKTOWA SYTUAC]I FINANSOWE] za rok 2020
T . . L. Ocena o
Wskazniki Metoda ustalenia Przedzialy warto$d Wskaznik Ocena
punktowa
1 0,
— wynik netto xedl 90 o R ponizej 0,0 % 0
Zyskownosci przychody netto ze sprzedazy produktow o0d 0,0% do 2,0 % 3 .
+ przychody netto ze sprzedazy towaréw P ) 21,70% 5
netto . o . powyzej 2,0% do 4,0% 4
i materialéw + pozostale przychody operagyjne Lo
powyzej 4,0% 5
+ przychody finansowe
Zyskownosci wynik z dzialalno$d opera'qrjnej X 1000/,0 ponizej 0,0 % 0
. L. przychody netto ze sprzedazy produktéw od 0,0% do 3,0 % 3
dziatalnoéci . , . 21,65% 5
L. + przychody netto ze sprzedazy towaréw powyzej 3,0% do 5,0% 4
operacyjnej . e . .
i materialéw + pozostale przychody operacyjne powyzej 5,0% 5
ponizej 0,0 % 0
Zyskownos¢ wynik netto x 100% powyzej 0,0% do 2,0 % 3 31.18% 5
aktywow Stedni stan aktywow powyzej 2,0% do 4,0% 4 e
powyzej 4,0% 5

aktywa obrotowe - nalezno$d krétkoterminowe ponizej 0,6 0
z tytulu dostaw i ustug, o okresie splaty powyzej 12 od 0,60 do 1,00 4
miesieqy - krétkoterminowe rozliczenia powyzej 1,00 do 1,50 8
Ptynnosci miedzyokresowe (zynne) powyzej 1,5 do 3,00 12 3.08 10
biezacej zobowiazania krétkoterminowe - zobowiazania powyzej 3,00 lub jezeli 10 ’
z tytulu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosd zobowiazania
powyzej 12 miesiecy + rezerwy na zobowiazania krétkoterminowe = 0 zt
krétkoterminowe
aktywa obrotowe - naleznosd krétkoterminowe ponizej 0,50 0
z tytulu dostaw i uslug, o okresie splaty powyzej 12 powyzej 0,50 do 1,00 8
miesiecy - krétkoterminowe rozliczenia powyzej 1,00 do 2,50 13
Plynnoéci miedzyokresowe (czynne) - zapasy powyzej 2,50 lub jezeli 10
.. — - — o 3,80 10
szybkiej zobowiazania krotkoterminowe - zobowigzania zobowiazania ’
z tytulu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosd krétkoterminowe = 0 zt
powyzej 12 miesieey + rezerwy na zobowiazania
krétkoterminowe

_ $redni stanlina::zzos-q z t}l/{tulu d(;ztsaw iushig ponizc 45 dni 3
orgt xlizbadni w okresie (365) od 45 dni do 60 dni 2

naleznosci przychody netto ze sprzedazy produktéw od 61 dni do 90 dni 1 52 2
(w dniach) + przychody netto ze sprzedazy towaréw .. .

. o powyzej 90 dni 0

i materialéw

$redni stan zobowiazan z tytutu dostaw i ustug

Rotacji x lizba dni w okresie (365) do 60 dni 7
zobowigzan przychody netto ze sprzedazy produktow od 61 dni do 90 dni 4 6 7
(w dniach) + przychody netto ze sprzedazy towaréw powyzej 90 dni 0

i materialow

Zadtuzenia (zobowiazania dlugoterminowe + zobowiazania ponizej 40 % 10
aktywéw krétkoterminowe + rezerwy na zobowiazania ) od 4.¥0.% do 60% 8 24% 10
% x 100% powyzej 60% do 80% 3
aktywa razem powyzej 80% 0
10
o0d 0,00 do 0,50 X
zobowiazania dlugoterminowe + zobowiazania od 0,51 do 1,00 6
Wyptacalnosci krétkoterminowe + rezerwy na zobowiazania od 1,01 do 2,00 4 0,37 10
fundusz wlasny od 2,01 do 4,00 0
powyzej 4,00 lub ponizej 0,00




W wyniku analizy wskaznikéw sporzadzonej na podstawie sprawozdania finansowego za
2020 r. przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 64 punkty co stanowi 91,43 %
maksymalnej liczby punktow mozliwej do uzyskania i 0 $wiadczy stabilnosci ekonomiczno-

finansowej jednostki.

TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENY SYTUACJI EKONOMICZNO-

FINANSOWE] za 2020 rok

Grupa Wskazniki Warto$¢ wskaznika Ocena uzyskana
Wskaznik zyskownosci netto (%) 21,70% 5
Wskaznik zysk Sci dziatalnosci
skaz ' zys ownosci dziatalnosci 21.65% 5
operacyjnej (%)
Wskaznik zyskowno$é aktywow (%o) 31,18% 5

Wskaznik biezacej ptynnosci

3,98 10

Wskaznik szybkiej ptynnosci

3,80 10

Wskaznik rotacji naleznosci (w dniach)

52 2

Wskaznik rotacji zobowiazan (w dniach)

Wskaznik zadtuzenia aktywow (%o)

24% 10

Wskaznik wyptacalnosci

0,37 10

Y.aczna warto$¢ punktow




111. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe

Opis przyjetych zalozen.

Zespot Opieki Zdrowotnej w Biatej prowadzi gospodarke finansowag na zasadach
okreslonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej. Prognoza na okres 2021-2023 rok zostata
opracowana zgodnie z art. 52 ustawy o dziatalnosci leczniczej. ZOZ w Biatej pokrywa
z posiadanych $rodkéw 1 uzyskiwanych przychodow koszty dziatalnosci i reguluje
zobowigzania. W prognozach sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe
zatozono utrzymanie stabilno$ci ekonomiczno-finansowej.

Zgodnie z art. 138 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z
2019 1. poz. 869, z pdzn. zm). Minister Finansow przedstawia Radzie Ministrow zatozenia
projektu budzetu panstwa na rok nastepny, uwzgledniajace ustalenia oraz kierunki dziatan
zawarte w Wieloletnim Planie Finansowym Panstwa. Plan ten okresla wstgpng prognoze
podstawowych wielko$ci makroekonomicznych stanowigcych podstawe do prac nad
projektem ustawy budzetowej na rok nastepny.

W dniu 30 kwietnia 2021 r. Rada Ministrow przyjeta Wieloletni Plan Finansowy Panstwa na
lata 2021-2024. Obowigzek przygotowywania Wieloletniego Planu Finansowego Panstwa
(WPFP) wynika z art. 104 ustawy o finansach publicznych. Poczawszy od 2014 r. WPFP jest
opracowywany w nowym uktadzie i sktada si¢ z:

1. Programu konwergencji, do ktoérego przygotowania Polska jest zobowigzana zgodnie z art.
7 rozporzadzenia Rady UE 1466/97.

2. Okreslenia celow gtownych funkcji panstwa wraz z miernikami stopnia ich realizacji.
Panstwa cztonkowskie Unii Europejskiej (dalej jako UE) przedktadaja co roku Komisji
Europejskiej 1 Radzie Ecofin aktualizacje programow stabilnosci lub konwergencji.

Na podstawie analizy tych dokumentéw Rada wydaje nastepnie zalecenia dla polityk
gospodarczych panstw cztonkowskich, ktore nalezy uwzgledni¢ przy projektowaniu
budzetow na kolejny rok.

W 2020 Program konwergencji zgodnie z wytycznymi Komisji Europejskiej, zostat
ograniczony i1 koncentrowat si¢ na dziataniach podjetych w zwigzku z pandemig.

W 2021 Program wraca do standardowego horyzontu 1 przedstawia $redniookresowa
prognoz¢ sytuacji gospodarczej Polski 1 jej finanséw publicznych do 2024 r.

Program powstawat rownolegle z Krajowym Planem Odbudowy i Zwigkszania Odpornosci
(dalej jako KPO), ktory Polska przekaze do instytucji UE do konca kwietnia.

KPO przedstawi plan reform i inwestycji w latach 2021-26, finansowany dotacjami i
pozyczkami z Instrumentu na rzecz Odbudowy i Zwigkszania Odpornosci.

PKB

Realny PKB zmniejszyt si¢ w 2020 r. 0 2,7%.

Prognozuje sig, ze w 2021 r. tempo wzrostu realnego PKB osiggnie 3,8%.

W horyzoncie prognozy(2021-2024) oczekiwany jest wzrost realnego PKB na poziomie 3,5%
Uzyskanie przez Polske srodkéw z unijnego Instrumentu na rzecz Odbudowy 1 Zwigkszania
Odpornosci pozwolitoby jednak na zwigkszenie poziomu realnego PKB o odpowiednio o
1,2% w roku 2022 oraz 1,3% w roku po horyzoncie objetym Programem.



Wazrostu deficytu sektora instytucji rzagdowych i1 samorzadowych do 7% PKB oraz wzrostu
dtugu do 57,5% PKB.

Spadek konsumpcji prywatnej w gtéwnej mierze byt efektem ograniczen w dziatalnos$ci firm i
mobilno$ci 0sob, ale tez niepewnosci co do przysztej sytuacji na rynku pracy

Stopa bezrobocia nieznacznie obnizyta si¢ do 3,2% z 3,3% rok wczesniej i kolejny rok z
rzedu byla nizsza niz $rednia w UE (o ok. 4 pkt. proc.). Polska jest krajem o jednej z
najnizszych stop bezrobocia wsrdd panstw UE. Wspotczynnik aktywnosci zawodowej — trzeci
rok z rzedu — nieznacznie obnizyt si¢ o 0,1 pkt. proc. do 56,1%.

Po trzech latach niskiej inflacji w 2020 r. wskaznik cen towardow i ustug konsumpcyjnych
osiggnat 3,4%

Na stosunkowo wysokim poziomie przez caty rok pozostawata inflacja bazowa (tj. zmiana
cen towaréw i ustug konsumpcyjnych po wytaczeniu cen zywnosci i cen energii). Srednio w
catym roku wyniosta ona 3,9% i pozostawala pod wptywem wysokich cen ustug

Wskazniki makroekonomicze

Prognozy - Scenariusz $redniookresowy

W kolejnych latach stopa bezrobocia bedzie wyraznie spada¢ — w 2022 r. do 3%, zas w 2023
r. do 2,5%.

W 2021 r. oczekuje si¢ jeszcze wzrostu przecietnego wynagrodzenia w gospodarce narodowe;j
0 6,2%, a w 2022 r. 0 6,4%. W kolejnych 2 latach tempo to bedzie spada¢ — w 2023 r.
wynagrodzenia majg wzrosnaé o 5,8%, natomiast w 2024 r. o0 5,3%.

Realny wzrost wynagrodzen osiggnie maksimum w 2022 r. na poziomie 3,5%, by w
horyzoncie prognozy stopniowo si¢ obnizy¢ do 2,8%

W rezultacie konsumpcja prywatna pozostanie gtdwnym motorem wzrostu gospodarczego i
wzrosnie w ujeciu realnym o 4,3% w 2021 r. oraz 0 4,4% w 2022 r. W kolejnych latach w
horyzoncie prognozy realne tempo wzrostu konsumpcji wyniesie srednio 3,7%.

Poczatek 2021 r. przyniést wzrost rocznego tempa wzrostu cen towarow 1 ustug
konsumpcyjnych do 2,6% w styczniu, spadek do 2,4% w lutym oraz wzrost do 3,2% w
marcu. Oczekuje si¢, ze inflacja w catym 2021 r. wyniesie $rednio 3,1%, a w nastgpnych
latach prognozy bedzie si¢ zbliza¢ do celu inflacyjnego 2,5%.

Pandemia spowodowata pogorszenie wskaznikow demograficznych Polski w 2020 r. 1
zapewne wywrze wplyw na nie w roku biezacym. W kolejnych latach zatozono, ze liczba
ludno$ci w wieku 15-74 lat bedzie malata w tempie 0,2% rocznie, by w 2024 r. zmniejszy¢
si¢ 0 0,4%

Pozostate wydatki biezace:

Na wydatki sektora w horyzoncie prognozy dodatkowy wptyw bedzie miato objecie
wszystkich przewidzianych grup pracodawcéw Pracowniczymi Planami Kapitalowymi —
PPK. Wydatki zwigzane z PPK wynika¢ beda z przewidzianego mechanizmu zachgt ze strony
panstwa w postaci oplaty powitalnej i doptaty rocznej wyptacanych z Funduszu Pracy dla
uczestnikow PPK oraz sktadek ptaconych przez instytucje publiczne na rzecz zatrudnionych
w nich 0s6b po przystapieniu tej grupy do PPK z poczatkiem 2021 r.



Zalozenia do prognozy przychodow i kosztow

Prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala na lata 2021-2023 oparto na
planie finansowym na 2020 rok.

Prognoza przychodow na 2021 rok i lata nastgpne zostala oparta na planie rzeczowo-
finansowym umowy z NFZ. Przychody z NFZ stanowiag 98% przychodow Szpitala.
Wysokos¢ kontraktu ma bezposredni wptyw na kondycje finansowa podmiotu.

W okresie objetym analizg tj. w latach 2021 — 2023 najistotniejszy wplyw na sytuacje
ekonomiczno-finansowa ZOZ-u w Bialej bedag mialy kwestic zwigzane z reformg i
restrukturyzacja szpitalnictwa w Polsce oraz z planami rozbudowy Szpitala.

W zwiagzku z powyzszym nalezy zaznaczyC, iz wszystkie przyjete w nastepnych punktach
zatozenia, z uwagi na wiele czynnikbw zmiennych obarczone s3 duzym
prawdopodobienstwem bledu, z uwagi na dynamicznie zmieniajagce si¢ uwarunkowania
prawne, ekonomiczne oraz wyzwania, z jakimi przyjdzie si¢ zmierzy¢ z rozbudowa Szpitala
w obecnej sytuacji.

W prognozie na 2021 rok zatozono, ze do konca roku zakres rzeczowy $wiadczen wynikajacy
z umowy zostanie zrealizowany. Jest to zatozenie bardzo optymistyczne, (poniewaz do 4 maja
Szpital przyjmowat wylacznie pacjentow chorych na COVID-19 i nie realizowat planowych
przyje¢) aczkolwiek mozliwe do zrealizowania pod warunkiem, ze negatywne skutki epidemii
takie jak np. nieche¢ pacjentow do korzystania ze §wiadczen planowych, wydtuzenie czasu
wykonywania $wiadczen zwigzane z zaostrzonymi wymogami bezpieczenstwa 1 Sama
epidemia nie spowoduja nizszej liczby przyjeé pacjentéw do Szpitala.

Na lata 2022 i 2023 zatozono wzrost przychodow na poziomie zaktadanej inflacji czyli o
2,5%. Przyjeto zatozenie, Ze niezaleznie od realizacji o kontraktu w 2020 i 2021 r. warto$¢
przychodéw ze S$rodkéw publicznych, ktéra powinna gwarantowaé $wiadczenia
gwarantowane dla osdb uprawnionych nie moze by¢ obnizona nawet przy zmniejszeniu
przychodéw NFZ ze sktadek zdrowotnych poniewaz ustawa o finansowaniu §wiadczen ze
srodkow publicznych gwarantuje rosngcy udzial w PKB $rodkow przeznaczonych na ochrone
zdrowia. W przypadku niewystarczajacych srodkow pochodzacych ze sktadek zdrowotnych
bedacy skutkiem spadku zatrudnienia oraz obnizeniem wynagrodzen pozostala cze$¢ srodkow
pochodzi¢ bedzie z budzetu panstwa 1 w pierwszej kolejnosci ma by¢ przeznaczona na
finansowanie $wiadczen gwarantowanych.

Ustawa z dnia 23 marca 2017 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych, wprowadzita zmiany w organizacji i finansowaniu
$wiadczen, okresla kwalifikacje $wiadczeniodawcy do jednego z poziomdéw systemu
zabezpieczenia oraz wskazuje profile systemu zabezpieczenia, zakreséw Iub rodzajow
$wiadczen, w ramach ktorych sg udzielane $wiadczenia opieki zdrowotnej w systemie
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia. Wykaz $wiadczeniodawcow zakwalifikowanych
do poszczegdlnych poziomow systemu zabezpieczenia zostat ogtoszony w dniu 27 czerwca
2017 r. i obowigzuje od dnia 1 pazdziernika 2017 r. do dnia 30 czerwca 2021r.
Zespot Opieki Zdrowotnej w Bialej zostal zakwalifikowany do systemu podstawowego
szpitalnego zabezpieczenia w grupie szpitale | stopnia. W chwili obecnej okres



rozliczeniowy okre§lony w umowie o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z
panujaca sytuacjg zostal przedtuzony do 31 grudnia 2021 r.

Zarzadzenie ministra zdrowia z 23 grudnia 2020 r. w sprawie utworzenia zespotu do spraw
przygotowania rozwigzan legislacyjnych dotyczacych restrukturyzacji  podmiotow
leczniczych wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju $wiadczenia szpitalne, pracuje
nad strategig restrukturyzacji polskiego szpitalnictwa polaczong z centralizacja sektora i
przeksztalceniami wiascicielskimi. Ministerstwo Zdrowia planowato dotychczas trzy warianty
centralizacji:

- przekazanie calos$ci szpitali pod nadzér MZ,

-model mieszany (szpitale pod nadzorem marszatkow wojewodztw) 1 polaczony z
restrukturyzacja dhugu.

Ostatnie wypowiedzi ministra zdrowia wskazujg, ze resort po analizie koncepcji reform,
sktania si¢ ku opcji czgsciowego nadzoru nad szpitalami powiatowymi.

Placowki dalej pozostatyby w zarzadzaniu samorzadow, ale rzad mogtby wprowadzi¢ do nich
w kazdej chwili komisarzy do objecia kontroli nad placowkami.

O przejsciu pod nadzor centralny ma decydowa¢ ma kilka parametréw, m.in. wynik
finansowy, jako$¢ leczenia (np. przezywalnos$¢ po zabiegach, powroty do szpitala) czy ocena
pacjentow.

Prognoze przychodéw w zakresie $wiadczen objetych ryczattem na lata 2022 i 2023
opracowano z uwzglednieniem warunkow finansowania $wiadczenh w  pierwszych Il
kwartatach 2019 r, gdyz przychody za IV kwartal 2020 oraz za I kwartat 2021 r. byly
stosunkowo wysokie w zwigzku z leczeniem pacjentéw chorych na COVID — 19 i moglyby
zafalszowa¢ obraz przychodéw mozliwych o osiggni¢cia w okresie po ustgpieniu epidemii.

Prognoza kosztow na 2021 rok i lata nastgpne zostala oparta na przyjetym planie
finansowym na ten rok . Do prognoz kosztow przyjeto nastepujace zatozenia:

- koszty pracy pracownikow zatrudnionych na umowe o prace ustalono biorgc pod uwage
obowigzujacy Regulamin Wynagrodzen , zawarte porozumienia dotyczace wzrostu ptac i
ustalenia minimalnego wynagrodzenia zasadniczego pracownikow ochrony zdrowia oraz
zawarte umowy cywilnoprawne , Prognozowane wynagrodzenia ustalono biorgc pod uwagg:
1) konieczno$¢ zwigkszenia wynagrodzen wynikajaca m.in. z zapisOw ustawy z dnia 8
czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
pracownikow wykonujacych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach
leczniczych,
2) rozporzadzenia Rady Ministréw r. w sprawie wysoko$ci minimalnego wynagrodzenia
za prac¢ oraz wysokosci minimalnej stawki godzinowej oraz z przewidziane; w
Wieloletnim Planie Finansowym Panstwa podwyzki wynagrodzen pracownikow W
2021 r. oczekuje si¢ jeszcze wzrostu przecigtnego wynagrodzenia w gospodarce
narodowej 0 6,2%, a w 2022 r. 0 6,4%. W kolejnych 2 latach tempo to begdzie spadaé —
w 2023 r. wynagrodzenia maja wzrosnag¢ o 5,8%, natomiast w 2024 r. o 5,3%. Z
najnowszych odczytéw GUS wynika, ze wysoko$¢ przecigtnego wynagrodzenia
w pierwszym kwartale tego roku wyniosta 5682 zl brutto (czyli 4095 zi na reke). To



skutkuje tym, ze najnizsze wynagrodzenia muszg wzrosngé w przyszlym roku nie
mniej niz o 184 zt i 70 gr brutto.

3) Wzrost wynagrodzen zapewnia ponadto utrzymanie wykwalifikowanej kadry
pracowniczej, co przektada sie¢ na zdolno$¢ jednostki do dziatania na najwyzszym
poziomie;

- od kwietnia 2021 podwyzszono koszty pracy o 1,5% w zwiagzku z ustawowym terminem
wprowadzenia w jednostkach finansow publicznych Pracowniczych Planow Kapitatlowych

- koszty state funkcjonowania podmiotu ustalono w oparciu o obowigzujace stawki na dzien
30 kwietnia 2021 r.

TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENY SYTUACJI EKONOMICZNO-FINANSOWE] -
PROGNOZA NA LATA 2021 - 2023

Wskaznik zyskownosci
netto (%)

Wskaznik zyskownosci
dziatalnosci operacyjnej -0,02% 0 -0,02% 0 -0,02% 0
()

Wskaznik zyskownosé
aktywow (%o)

0,00% 3 0,00% 3 0,00% 3

o e
Wkaznik biczacej 231 12 2531 12 2531 12
plynnosci
Wskaznik szybkici

Skazitk szybie) 198 13 198 13 198 13
plynnosci

P
Ws az. rotacji naleznosci 72 1 53 5 3 5
(w dniach)
Wskaznik rotacji
zobowiazan 7 7 7 7 7 7
(w dniach)

kaznik zadtuzeni
Wskaznik zadluzenia 22% 10 2% 10 2% 10

aktywow (%)

Wskaznik wyplacalnosci 0,38 10 0,38 10 0,38 10




TABELA PUNTOW OGOLEM ZA LATA 2020- 2023

Wskaznik zyskownosci netto (%o) 5 3 3 3
Wskaznik zyskownosci dziatalnosci 5 0 0 0
operacyjnej (%o)
Wskaznik zyskownosé aktywéw (Vo) 5 3 3 3
Wskaznik biezacej ptynnosci 10 12 12 12
Wskaznik szybkiej ptynnosci 10 13 13 13
Ws.kazrnk rotacji naleznosci (w 5 1 5 5
dniach)

Laznik N o
Ws aznik rotacji zobowiazad (w - - - -
dniach)
Wskaznik zadtuzenia aktywow (%) 10 10 10 10
Wskaznik wyptacalnosci 10 10 10 10
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III. Informacja o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na svtuacje ekonomiczno-

finansowa

Zespot Opieki Zdrowotnej w Bialej wg stanu na 1 stycznia 2020 r. dysponowat 51 t6zkami, w
tym 26 t6zek wewnetrznych i 25 t6zek kardiologicznych. Z dniem 17 pazdziernika 20120 r.
decyzja Wojewody Opolskiego nr 141/2020 r. w zwigzku z poleceniem realizacji §wiadczen
opieki zdrowotnej w zwiagzku z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID-19
poprzez zabezpieczenie 55 tozek, w tym 4 16zek respiratorowych dla pacjentow z
potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2 zostala zwigkszona liczba 16zek na oddziale
wewnetrznym do 28 a na pododdziale kardiologicznym niewydolnosci serca do 27.

W ZOZ w Biatej funkcjonuje rowniez Poradnia Kardiologiczna.

Zagrozenia

W obecnych warunkach prognozowanie sytuacji makroekonomicznej obarczone jest duzym
ryzykiem btedu. Istotne zagrozenia mogace mie¢ wptyw na sytuacje ekonomiczno- finansowa
Szpitala to m.in.:

- nieprzewidywalno$¢ sytuacji zwigzanej z SARS-CoV-2 i rozprzestrzenianiem si¢ choroby
zakaznej wywotlanej tym wirusem. Utrzymujaca si¢ sytuacja w kraju, zwigzana z epidemia
niesie ryzyko pogorszenia sytuacji finansowej Szpitala,

- spadek aktywnosci gospodarczej i pogorszenie sytuacji na rynku pracy moga mie¢ wigksza
skale niz przyjeto w zatozeniach,

- zmiana lub zamrozenie przepisOw okre$lajacych minimalny poziom $rodkow
przekazywanych na ochrone zdrowia,

- brak mozliwosci wypracowania kontraktu z NFZ mimo przyjmowania pacjentow do
Szpitala oraz obnizenie wartosci kontraktow w latach nastepnych,

- zmniejszenie warto$ci jednostki rozliczeniowej ze wzgledu na spadek przychodéw i braku
srodkéw w budzecie panstwa na $wiadczenia gwarantowane

- nierelatywnie wigkszy wzrost kosztow niz wzrost przychodow,



- zmiany systemowe ograniczajace liczb¢ podmiotéw leczniczych,

- obowigzek przystgpienia do PPK bez zwigkszenia $rodkow po stronie przychodow
rekompensujacych dodatkowe koszty,

- deficyt kadr medycznych - trudna sytuacja na rynku pracy personelu medycznego
(brak specjalistow, rosnaca Srednia wieku pielegniarek i lekarzy) oraz nowe regulacje
prawne generuja okresowe podwyzki wynagrodzen i zwigzanych z nimi innych kosztéw
pracy, ktore stanowia najwieksze obcigzenie kosztowe jednostki,

- roszczenia placowe, wprowadzenie regulacji ptacowych przez stron¢ rzadowa bez
zabezpieczenia srodkéw na ten cel :

a) wlaczenie dodatku dla pielegniarek do wynagrodzen zasadniczych. Skutki finansowe :

wzrost wynagrodzenia zasadniczego bedzie pokrywany ze srodkéw NFZ przeznaczonych na
sredni wzrost miesi¢cznego wynagrodzenia pielegniarek zgodnie z mechanizmem okre§lonym
w obowigzujacych przepisach.

b) podwyzszenie minimalnego wynagrodzenia zgodnie z ustawa o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujacych zawody medyczne,
Projekt Ministerstwa Zdrowia zaktada, ze od dnia 2 lipca 2021 r. wynagrodzenie zasadnicze
pracownika wykonujacego zawod medyczny oraz pracownika dziatalno$ci podstawowej,
innego niz pracownik wykonujacy zawod medyczny, nie moze by¢ nizsze niZz najnizsze
wynagrodzenie zasadnicze ustalone w sposob okreslony w ust. 1 na dzien 1 lipca 2021 r.
Nowelizacja ustawy w 2018 r. rozszerzyta uprawnienia rowniez na personel nie wykonujacy
zawodow medycznych.

1VV. Podsumowanie

Podstawowa dziatalnoscia samodzielnego zakladu opieki zdrowotnej jest dziatalnosé
lecznicza polegajaca na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkow
publicznych . Sameodzielny publiczny zaklad opieki zdrowotnej nie jest jednostka
nastawiona na osiagniecie zysku .

Zasadniczym celem dzialania podmiotow leczniczych realizujacych ustugi w calosci
finansowane lub dofinansowane ze srodkéw NFZ jest zaspokajanie w sposob ciagly i trwaly
potrzeb obywateli w zakresie ochrony zdrowia w ramach gwarantowanych przez panstwo
$wiadczen zdrowotnych. Spzoz udziela $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze Srodkow
publicznych ubezpieczonym oraz innym osobom uprawnionym do tych $wiadczen na
podstawie odrebnych przepisow nieodplatnie, za czgSciowa lub catkowita odptatnoscia.
Optaty za §wiadczenia zdrowotne udzielone odptatnie, w sytuacjach, w ktorych ustawa oraz
przepisy odrebne dopuszczaja takg odplatnos¢ ustalane sa w oparciu o rzeczywiste koszty
zwigzane z realizacjg procedur medycznych.

Celem spzoz jest rtOwnowazenie kosztow przychodami. W zwigzku z powyzszym uzyskanie
w 2020 r. 100 % mozliwych punktow w kategorii wskaznikéw zadtuzenia i1 efektywnosci,
przy wysokiej punktacji wskaznikow plynnoséci i zyskownosci $wiadczy o stabilnosci
ekonomiczno-finansowej spzoz i sprawnosci biezacego zarzadzania jednostka.
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