RAPORT O SYTUACJI EKONOMICZNO-FINANSOWEJ ZA 2020 R.

Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej MSWiA

we Wroctawiu

sporzadzony w dniu 21.06.2021r. na podstawie art. 53a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 .
o dziatalnosci leczniczej



1. WSTEP

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
i Administracji we Wroctawiu, zwany dalej ,Zaktadem”, jest podmiotem leczniczym
nie bedgcym przedsiebiorcg, prowadzonym w formie samodzielnego publicznego zakfadu
opieki zdrowotne;.
Zaktad dysponuje zespotem obiektéw szpitalnych przy ul. Ofbinskiej 32 we Wroctawiu
(wpisanym do rejestru zabytkow pod Nr A/2481/477/Wm), obiektem przy ul. Grabiszynskiej
oraz posiada w uzytkowaniu obiekt w Jeleniej Gérze.
Celem Zaktadu jest:
1) wykonywanie dziatalnosci leczniczej polegajgcej na udzielaniu w jednostkach i komdrkach
organizacyjnych Zaktadu swiadczen zdrowotnych okreslonych w regulaminie organizacyjnym
Zaktadu;
2) realizacja zadan dydaktycznych i badawczych, w szczegélnosci badan naukowych i prac
badawczo-rozwojowych w powigzaniu z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych i promocjg
zdrowia, w tym z wdrazaniem nowych technologii medycznych oraz metod leczenia;
3) promocja zdrowia.
Zadania Zaktadu obejmujg w szczegdlnosci:
1) udzielanie stacjonarnych i catodobowych $wiadczen zdrowotnych;
2) udzielanie ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych;
3) orzekanie o:
a) stanie zdrowia S$wiadczeniobiorcow — na zasadach wynikajacych z przepisow
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,
b) czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki — na zasadach okreslonych w przepisach
odrebnych;
4) wspotprace z uczelniami oraz z innymi uprawnionymi podmiotami w zakresie realizowania
zadan dydaktycznych i badawczych w powigzaniu z udzielaniem swiadczen zdrowotnych,
w tym wykonywanie badan klinicznych;
5) prowadzenie i rozwijanie dziatan w zakresie ratownictwa medycznego, w celu
zabezpieczenia medycznego poszkodowanych;
6) medyczne zabezpieczenie dziatan stuzb podlegtych i nadzorowanych przez ministra
wiasciwego do spraw wewnetrznych;
7) medyczne zabezpieczenie zadan obronnych wykonywanych przez ministra wtasciwego
do spraw wewnetrznych;
8) wykonywanie zadan stuzby medycyny pracy;
9) prowadzenie apteki szpitalnej oraz zaopatrywanie komérek organizacyjnych Zaktadu w leki,
materiaty i sprzet medyczny;
10) prowadzenie dziatalnosci w zakresie ksztattowania postaw i zachowan prozdrowotnych,
prewencji i profilaktyki schorzen;
11) organizowanie i prowadzenie szkolen, a takze doksztatcanie pracownikéw zatrudnionych
w Zaktadzie;
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12) organizowanie i prowadzenie szkolen oséb ksztatcgcych sie w zawodach medycznych
i wykonujgcych za-wod medyczny;

13) udzielanie $wiadczen zdrowotnych osobom uprawnionym na podstawie ustawy z dnia
31 lipca 1981 r. o wynagrodzeniu oséb zajmujgcych kierownicze stanowiska panstwowe
(Dz.U.z 2019 r. poz. 152, z pdzn. zm.).

14) wykonywanie zadan natozonych przez ministra wtasciwego do spraw wewnetrznych;

15) wykonywanie dziatalnosci innej niz dziatalnos¢ lecznicza, pod warunkiem, ze dziatalnos¢
ta nie jest ucigzliwa dla pacjenta lub przebiegu leczenia.

3. Zakres udzielanych swiadczen jest zgodny z wpisem do rejestru podmiotéw wykonujgcych
dziatalnos¢ leczniczg prowadzonego przez Wojewode Dolnoslgskiego.

4. Podstawowym zadaniem Zakfadu jest udzielanie kompleksowych $wiadczen zdrowotnych
majacych na celu zachowanie, ratowanie, przywracanie i poprawe zdrowia pacjentow
wymagajgcych catodobowej opieki, pacjentéw wymagajacych pomocy doraznej oraz
specjalistycznych swiadczen zdrowotnych udzielanych w trybie ambulatoryjnym.

5. Zaktad moze uczestniczy¢ w przygotowywaniu oséb do wykonywania zawodu medycznego
poprzez organizowanie stazy podyplomowych, szkolen specjalizacyjnych i innych form
doskonalenia zawodowego.

Zaktad realizuje zadania statutowe poprzez wykonywanie dziatalnosci leczniczej
w rodzaju:
1) stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne:
a) szpitalne w zakresie:
— chirurgii, w tym w zakresie chirurgii urologicznej, endokrynologicznej oraz laryngologicznej,
— urazowo-ortopedycznym,
— internistycznym z pododdziatem endokrynologii,
- endokrynologii
— ginekologii,
— anestezjologii i intensywnej terapii;
b) szpitalne z zamiarem zakonczenia ich udzielania w okresie nieprzekraczajgcym 24 godzin
— leczenie ,,jednego dnia”,
c) inne niz szpitalne w zakresie:
— wizyty domowe,
— udzielanie pomocy medycznej poszkodowanym w wypadkach, zdarzeniach losowych
i zagrozeniach nadzwyczajnych;
2) ambulatoryjne swiadczenia zdrowotne, w tym w zakresie:
a) podstawowej opieki zdrowotnej,
b) stomatologii zachowawczej,
c) opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien,
d) psychologii,
e) rehabilitacji leczniczej,
f) medycyny pracy,
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g) badan profilaktycznych,

h) ambulatoryjnej opieki specjalistycznej — w tym w zakresie:

— chirurgii,

— chirurgii urazowo-ortopedycznej,

— kardiologii,

— diabetologii,

— dermatologii,

— potoznictwa i ginekologii,

— neurologii,

— pulmonologii,

- laryngologii,

— okulistyki,

3) zadan dydaktycznych i badawczych, w szczegdlnosci badan naukowych i prac badawczo-
rozwojowych w powigzaniu z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych i promocji zdrowia, w tym
wdrazaniem nowych technologii medycznych oraz metod leczenia;

4) promocji zdrowia.

W 2020 roku dodatkowym wyzwaniem w dziataniu operacyjnym i realizacji
wyznaczonych celéw stata sie sytuacja zwigzana z ogtoszonym stanem epidemii
COVID-19, ktéra wymusita szereg wspomagajacych rozwigzan organizacyjnych
w jednostce, podyktowanych gtédwnie decyzjami Wojewody, Dyrektora NFZ czy
Sanepidu, a majgcych ogromny wptyw na obecng jak i przysztg sytuacje szpitala.

Dnia 20 pazdziernika 2020 roku decyzjg Wojewody Dolnoslgskiego polecono SP Z0Z
MSWiA we Wroctawiu w okresie od dnia 21 pazdziernika 2020r. do odwotania
realizacje  sSwiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie w podmiocie
leczniczym 5 tézek dla pacjentéw z podejrzeniem SARS-Co-V-2 oraz zapewnienie
43 tézek dla pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem, w tym 3 tézka
intensywnej terapii. Jednoczes$nie decyzja Wojewody Dolnoslgskiego od dnia
23 pazdziernika 2020r. SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu zostat zobligowany do realizacji
Swiadczen opieki zdrowotnej na rzecz pacjentéw z potwierdzonym zakazeniem
SARS-Co-V-2 w zakresie chirurgii ogdlnej i ortopedii.

Kolejne Decyzje Wojewody wymagaty zapewnienia w podmiocie leczniczym 58 tézek
dla pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem, w tym 3 tdzka
intensywnej terapii z kontynuacjg zapewniania opieki pacjentom na Ill poziome
zabezpieczenia w ramach chirurgii ogdlnej oraz chirurgii urazowo- ortopedycznej.
Sytuacja zwigzana z ogtoszonym stanem epidemii COVID-19 oraz natozone decyzje
wymusity na jednostce kolejne bardzo kosztochtonne naktady dostosowawcze,
co przetozyto sie na wzrost zobowigzan a zatem nasze dziatania skupione byty gtéwnie
na uzyskaniu wsparcia finansowego umozliwiajgcego realizacje wyznaczonych zadan.
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Wystgpiono o wsparcie finansowe zaréwno do Wojewody jak i do Ministerstwa
Zdrowia. Nastepstwem podjetych dziatan byto podpisanie umowy z Ministrem
Zdrowia na dofinansowanie zadania pn. ,,Dostosowanie Szpitala MSWiA we Wroctawiu
w zwigzku z COVID-19”.

W ramach zadania wykonano $luzy z wydzielonymi odpowiednio strefami wraz
z dostawg i montazem stolarki drzwiowej. W ramach robdét budowlanych kazdy
oddziat, na ktérym przebywaja pacjenci z podejrzeniem lub potwierdzonym
zakazeniem SARS-Co-V-2 zostat wyposazony w S$luzy ze strefami czerwong,
pomaranczowg oraz zielong. Wydzielenie stref byto konieczne w celu zachowania
bezpieczenstwa personelu medycznego i pacjentéw. Wykonano takze pomieszczenia
na potrzeby izolowania pacjentdw w bezposredniej lokalizacji Izby Przyjeé. Dodatkowo
wykonano rowniez sluze weryfikacyjng dla oséb wchodzacych na teren Zaktadu
z automatycznym pomiarem temperatury i weryfikacjg zastaniania ust i nosa.

W ramach robdt instalacyjnych wykonano instalacje niskoprgdowa zwigzang
z uruchomieniem monitoringu wizyjnego chorych oraz systemem komunikacji
z pacjentami (interkom). W celu zapewnienia petnego nadzoru przez personel
medyczny nad chorymi ze stwierdzonym COVID -19, zostato zainstalowanych
w budynkach szpitalnych ponad 50 kamer IP o wysokiej rozdzielczosci, z petnym
okablowaniem UTP, z montazem szaf crossowych, rejestratorami i stanowiskami
monitoréw. Rozbudowano réwniez instalacje gazoéw medycznych w celu zapewnienia
pacjentom tlenu medycznego oraz zapewnienia sprezonego powietrza medycznego do
napedu urzgdzen podtrzymujgcych zycie. W tym celu wykonano kilkadziesigt punktéw
poboru tlenu/sprezonego powietrza/prézni w réinej konfiguracji, co wigzato
sie z utozeniem okoto trzech tysiecy mb rurociggdw miedzianych. Wykonana instalacja
gazéw medycznych zostata certyfikowana jako wyréb medyczny. Ponadto wyposazono
jednostke w sprzet medyczny, ktéry w bardzo szybkim czasie umozliwit przyjecie
pacjentéw na przygotowanej bazie tézkowej. W tym celu zostaty zakupione miedzy
innymi: lampy wirusobdjcze, dozowniki do ptynu dezynfekujgcego, podstawy jezdne
pod kardiomonitory, aparaty do mierzenia cisnienia, dozowniki tlenowe, inhalatory
(nebulizatory), pulsoksymetry, termometry, aparaty EKG, ssaki prdzniowe,
resuscytatory silikonowe, stojaki na kroplowke. Wartosé¢ zrealizowanego zadania
to 1751 54,59 zt.

Ze wzgledu dynamike rozwoju pandemii Covid 19 w Polsce, majgc na wzgledzie
bezpieczenstwo pacjentdw wymagajgcych wspomagania oddychania zmieniono
3 tonowy zbiornik na ciekty tlen na 6 tonowy, co pozwolito na sprawne i bezpieczne
zarzgdzanie gospodarkg tlenem oraz umozliwito poszerzenie bazy tézkowe]j
dla pacjentdw wymagajacych tlenoterapii.

Przed przyjeciem pierwszych pacjentéow z infekcjg COVID 19 szpital zuzywat dziennie
okoto 120-140 kg tlenu, po przyjeciu pierwszych pacjentéw z infekcjg COVID-19
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zuzycie tlenu medycznego wzrosto do poziomu okoto 180-200 kg. Przy zatozeniu,
ze w szpitalu bedzie ponad 40 pacjentédw i bedg oddechowo wspomagani tlenem
uzywany wczesniej zbiornik (3 tony) wystarczytby na 1-1,5 dnia, co stwarzato realne
zagrozenie dla zdrowia i zycia hospitalizowanych pacjentow, powodowane
koniecznoscig napetfniania zbiornika przez dostawce tlenu codziennie. Zbiornik
o objetosci 6 ton zostat posadowiony w listopadzie 2020r. W zwigzku z powyzszym
SP ZOZ ponosi zwiekszone koszty dzierzawy zbiornika z 1 400,00 zt netto/miesiecznie
na 1 700,00 zt netto/miesiecznie, co stanowi ponad 20% wzrost kosztéw dzierzawy
miesiecznie.

Powyzsze dziatanie przyczynito sie jednak do minimalizowania ryzyka braku tlenu
medycznego a tym samym braku mozliwosci tlenoterapii pacjentow.

Ponadto efektem wymiany zbiornika jest rowniez fakt , ze w krytycznym okresie
moglismy zwiekszy¢ ilo$¢ podawanego tlenu pacjentom 10 krotnie. Przed pandemia
zuzywali$my 120-140 kg tlenu na dobe, natomiast po wymianie zbiornika i parownicy
zwiekszylisSmy wydajnos¢ instalacji do 1200-1400 kg na dobe.

W zwigzku z trwajgcym stanem epidemii w 2020 roku szpital otrzymat
nieodptatnie najpotrzebniejsze materiaty od Agencji Rezerw Strategicznych tj. srodki
ochrony osobistej i dezynfekcyjnej na taczng wartos¢ 1 012 322,71 zt. Szpital
w pozyskiwaniu materiatow byt wspierany zaréwno przez Departament Zdrowia
MSWiA jak i Dolnoslagski Urzad Wojewddzki. Dodatkowym bardzo istotnym wsparciem
byto sukcesywne doposazenie zaktadu w sprzet medyczny ktérego wyszczegdlnienie

zawiera ponizsza tabela:

Nazwa firmy Przedmiot umowy L ) Cena Wartos¢ sprzetu Podstawa przyjecia
(szt) | jednostkowa
REZERWY STRATEGICZNE zgﬁi;SYMETR NAPALCOWY 8 116,65 zt 933,20 zt [prot.wydania z dnia 14.10.2020
REZERWY STRATEGICZNE EESI\P/II RATOR TURBINOWYEVO 1 41 106,00 zt 41 106,00 zt |prot.wydania z dnia 05.11.2020
REZERWY STRATEGICZNE [KARDIOMONITOR Q7 1 18 439,92 zt 18 439,92 zt [prot.wydania z dnia 05.11.2020
REZERWY STRATEGICZNE (F;I;S“F;II RATOR TURBINOWYEVO 3 41106,00zt] 123 318,00 zt |prot.wydania z dnia 09.11.2020
REZERWY STRATEGICZNE [KARDIOMONITOR Q7 3 18 439,92 zt 55 319,76 zt |prot.wydania z dnia 09.11.2020
REZERWY STRATEGICZNE [KONTENER 1 24 500,00 zt 24 500,00 zt |prot.wydania z dnia 27.11.2020
REZERWY STRATEGICZNE Z(L)JLSOKSYMETR NAPALCOWY OXY- 60 316,98 zt 19 018,80 zt [prot.wydania z dnia 16.12.2020
REZERWY STRATEGICZNE |TERMOMETR BEZDOTYKOWY 25 70,20 zt 1 755,00 zt |prot.wydania z dnia 16.12.2020
REZERWY STRATEGICZNE |WOZEK DO PRZEWOZU CHORYCH | 2 2389,00 zt 4 778,00 zt [prot.wydania z dnia 16.12.2020
RAZEM 289 168,68 zt

Kolejne dostawy byty realizowane juz w 2021 roku a na dzien sporzadzenia
raportu szpital otrzymat sprzet medyczny z Agencji Rezerw Strategicznych na tgcznga
wartos$¢ 3 416 552,84 zt.

Szpital uzyskat dotacje z Gminy Wroctaw (umowa nr 21/U/WBZ/2020 z dnia
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27.03.2020r.) na zakup srodkdéw ochrony osobistej dla realizacji zadan podczas
zwalczania zakazenia, zapobiegania rozprzestrzenianiu sie, profilaktyki oraz
zwalczania skutkdw choroby wywotanej wirusem Sars-Cov-2 w wysokosci
142 000,00 zt.

Podsumowujgc 2020 rok, nalezy stwierdzi¢, ze zrealizowaliémy wszystkie
natozone na naszg jednostke decyzje a tym samy mogliSmy w znaczacy sposdb
przyczyni¢ sie do skutecznej realizacji dziatan w zakresie zapobiegania
rozprzestrzenianiu sie infekcji COVID-19 oraz zwalczaniu jej skutkow. Oprécz realizacji
zadan wynikajgcych z decyzji Wojewody zwigzanych z epidemia nieustannie
dostosowywaliSmy organizacje pracy szpitala oraz przychodni w taki sposodb,
aby mozna byto udzieli¢ pomocy jak najwiekszej ilosci chorym innym niz zarazonym
Sars-Cov-2. Trwajacy stan epidemii i jej przebieg oraz kolejne spodziewane decyzje
Wojewody w 2021 roku beda miaty wptyw na przebieg dziatalnos$ci i organizacje
jednostki, co w bardzo istotny sposéb moze przetozy¢ sie na kondycje finansowa
szpitala.

Duze nadzieje na pokonanie pandemii daje szczepionka przeciwko Covid-19 w zwigzku
z tym Szpital przystgpit i na biezagco realizuje szczepienia kolejnych grup
populacyjnych.

2. ZMIANY W STRUKTURZE ORGANIZACYJNEJ SZPITALA w 2020 .

W 2020 r. struktura szpitala, nie ulegata istotnym zmianom. Okresowo
—zgodnie z decyzjami Wojewody Dolnoslgskiego zwiekszano liczbe tézek w oddziatach
szpitalnych. W chwili obecnej powréciliémy do stanu 98 tézek szpitalnych:

» 0Oddziat Internistyczny z Pododdziatem Endokrynologicznym 30 tézek

» 0ddziat Chirurgiczny 19 t6zek
» 0ddziat Ginekologiczny 15 t6zek
» 0Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii 4 t6zka

» 0Oddziat Urazowo-Ortopedyczny 20 tozek
» 0Oddziat Endokrynologii 10 t6zek

Tabela nr 1 Realizacja podstawowych ustug pomocniczych w oparciu o outsourcing
w 2020 r.

* najwazniejsze zakresy np. diagnostyka obrazowa, laboratorium, wyzywienie, pranie, ochrona,
utrzymanie czystosci, transport medyczny, obstuga prawna

Funkcja pomocnicza* Nazwa i adres podmiotu
Diagnostyka obrazowa RTG KCM Clinic S.A. — dla Przychodni MSWiA w Jeleniej Gorze
Diagnostyka obrazowa RTG NZOZ Promed Sp. z 0.0. - dla Przychodni MSWiA w Jeleniej Gdrze
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Diagnostyka obrazowa
— Tomografia komputerowa

i Rezonans magnetyczny

Affidea Sp. z 0.0. dla pacjentdw Szpitala, Przychodni MSWiA

we Wroctawiu i dla Przychodni MSWiA w Jeleniej Gdrze

Badania laboratoryjne

Diagnostyka Sp. o0.0. — w zakresie badan laboratoryjnych (ktérych nie
wykonuje wtasne laboratorium) dla pacjentéw Szpitala i Przychodni
MSWiA we Wroctawiu.

W Szpitalu funkcjonuje laboratorium w strukturze naszej jednostki -
catodobowo we wszystkie dni tygodnia i w ramach tego wtasnego

potencjatu wykonywane sg gtéwnie badania laboratoryjne.

Badania laboratoryjne -

mikrobiologiczne

Dolnoslgskie Centrum Diagnostyki Laboratoryjnej

- dla pacjentow Szpitalai Przychodni MSWiA we Wroctawiu.

Badania laboratoryjne (w tym

mikrobiologiczne)

Diagnostyka Sp. z 0.0. — w zakresie badan mikrobiologicznych i
niektorych innych badan laboratoryjnych dla pacjentéw Przychodni
MSWiA w Jeleniej Gérze. W Przychodni MSWiA

w Jeleniej Gdrze funkcjonuje laboratorium w strukturze naszej jednostki
i w ramach tego wtasnego potencjatu wykonywane sg gtéwnie badania

laboratoryjne.

Badania histopatologiczne

i sekcje zwtok

Fundacja Uniwersytetu Medycznego — dla pacjentéw Szpitala i

Przychodni MSWiA we Wroctawiu

Badania w kierunku SARS-
CoV-2

1)Uniwersytecki Szpital Kliniczny we Wroctawiu,

2)Laboratorium Medyczne SYNEVO Wroctaw,

3)Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Aurimed w Legnicy — Centrum
Patologii Molekularnej Cellgen we Wroctawiu,

4) Instytut Immunologii i Terapii Doswiadczalnej im. Ludwika Hirszfelda

PAN we Wroctawiu.

Transport medyczny

SP Z0Z Pogotowie Ratunkowe we Wroctawiu

Zywienie pacjentéw

ALFA CATERING FABRYKA IMPREZ Marek Raczkowski,

55-093 Sliwice, ul. Wroctawska 2

Obstuga prawna

»A. Wojtas” A. Kowalczyk Kancelaria Prawna Spdtka Komandytowa,

53-012 Wroctaw, ul. Wyscigowa 50

Obstuga prawna

Kancelaria Radcy Prawnego Walczak -Koziot Iwona, 54-618 Wroctaw, ul.

Drohobycka 16

Ustuga analizy kosztéw

Karol Masakowski, 55-020 Medtéw, ul. Osiedlowa 15

Petnienie Funkcji Inspektora

Danych

EW-BI Ewa Wiectaw, 54-608 Wroctaw, ul. Htaski 15/10

Ustuga pralnicza

Hollywood Textile Service Sp. z 0.0., 09-200 Sierpc ul. Bojanowska 2a

Ustuga w zakresie prac Dz.

Adm. —Gospodarczego

DDOS Damian Fedorczuk, 51-314 Wroctaw ul. Gorlicka 58a/20
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(przygotowywania opisow

przedmiotu zamdwien i itp.)

Ocena dziatalnosci pomocniczej realizowanej w outsourcingu

W 2021 roku planowana jest zmiana w ustugach Swiadczonych na podstawie
outsourcingu w zakresie ochrony. Koniecznym jest objecie ochrong przychodni
przy ul. Grabiszyniskiej poprzez wdrozenie elektronicznego systemu wykrywania
i sygnalizacji wtamania, z wprowadzeniem do ustugi grupy interwencyjnej (do
reagowania w przypadkach tego wymagajacych), itp.

Dodatkowo rozwazane jest odtworzenie kuchni szpitalnej, co pozwoli
zminimalizowac¢ ryzyko epidemiczne przez ograniczenie przebywanie na terenie
Szpitala o0séb zatrudnionych w firmie zewnetrznej, jak rdowniez zapewni
wyzywienie pacjentom, niezaleznie od sytuacji na rynku dostawcéw tego typu
ustug.

Biorgc pod uwage poziom wynagrodzenia w Szpitalu coraz trudniej jest pozyskaé
pracownikéw (specjalistéw) w oparciu o umowe o prace. Sptaszczenie siatki ptac
w SP ZOZ —ach ( wzrost wynagrodzenia minimalnego) i zmiany na rynku pracy
wymuszajg zatrudnienie w oparciu o umowy cywilno —prawne. Zmiany dotyczg
takich branz jak IT, specjalisci ds. budownictwa, inspektorzy nadzoru, analitycy
ekonomiczni.

3. POLITYKA KADROWA - INFORMACIJE O ZATRUDNIENIU

Polityka kadrowa Zaktadu w roku 2020 oparta byta na zatozeniach wynikajgcych
z Programu Naprawczego, natomiast jej realizacja determinowana byta sytuacjg finansowa
Zaktadu, sytuacjg na rynku pracy oraz ogtoszonym w marcu 2020 roku stanem pandemii.
Szpitale od wielu lat zmagajg sie z brakami kadrowymi i nadmiernym obcigzeniem pracujgcego
personelu medycznego. Problem dodatkowo poteguje proces starzenia sie aktualnie zatrudnionej
kadry lekarskiej i pielegniarskiej oraz zjawisko emigracji, gtéwnie mtodych pracownikéow.
Obowigzujgce normy zatrudnienia utrudniajg elastyczne dostosowanie pracy szpitala do specjalnych
warunkéw w trakcie pandemii.

Kazdorazowe decyzje na poziomie centralnym podwyzszajgce wynagrodzenie jednej grupie
pracownikéw medycznych, rodzi roszczenia pozostatych i stawia zarzadzajgcych podmiotami
leczniczymi w bardzo trudnej sytuacji.
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Tabela nr 2 Struktura zatrudnienia w 2020 r. w poréwnaniu do 2019 r.

Liczba zatrudnionych w osobach

Liczba zatrudnionych w osobach

Liczba zatrudnionych w osobach

w tym w tym w tym
R Liczba oséb Liczba os6b Liczba Liczba oséb
Liczba ) . . . a A
ctatéw wykonujaca Liczba etatéw | wykonujaca etatow wykonujaca
Swiadczenia w (dotyczy oséb | Swiadczenia (dotyczy |Swiadczenia w
. pracujacy na (dotyczy . zatrudnieni |pracujacy na| . . zatrudnieni | pracujacy na a q
P . zatrudnieni na R . oparciu o . R ujetych w kol.| w oparciu o . ) o0s6b oparciu o
Lp. Wyszczegélnienie Ogétem ) podstawie | 0séb ujetych . Ogdtem na podstawie . Ogdtem na podstawie . .
podstawie outsourcing . 7) outsourcing . ujetychw | outsourcing
umowy w kol. 2) podstawie umowy podstawie umowy
stosunku N ustug . ustug ) kol. 12) ustug
rac cywilnoprawn stosunku |cywilnopraw stosunku |cywilnopraw
ey ej pracy nej pracy nej
stan na dzier 31.12.2019 r. stan na dzier 31.12.2020 r. zmiana
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
I. |Pracownicy dziatalnosci podstawowej: 431,0 265,0 166,0 255,2 3,0 442,0 262,0 180,0 253,2 0,0 11,0 -3,0 14,0 -2,0 -3,0
1 |lekarze (z rezydentami, bez stazystow) 111,0 19,0 92,0 16,8 3,0 112,0 16,0 96,0 14,2 0,0 1,0 -3,0 4,0 -2,6 -3,0
lekarze dentysci (z rezydentami, bez
2 e 3,0 0,0 3,0 0,0 0,0 3,0 0,0 3,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
stazystow)
3 |Pielegniarki (z wyzszym i Srednim 152,0 103,0 49,0 98,5 00| 157, 101,0 56,0 95,8 0,0 5,0 2,0 7,0 2,8 0,0
wyksztatceniem medycznym)
4 [Potozne (zwyzszym i Srednim 18,0 13,0 5,0 13,0 0,0 20,0 14,0 6,0 14,0 0,0 2,0 1,0 1,0 1,0 0,0
wyksztatceniem medycznym)
5 |pozostaty wyzszy personel medyczny 38,0 30,0 8,0 28,9 0,0 36,0 29,0 7,0 29,0 0,0 -2,0 -1,0 -1,0 0,1 0,0
6 |pozostaty Sredni personel medyczny 60,0 51,0 9,0 49,0 0,0 61,0 51,0 10,0 49,3 0,0 1,0 0,0 1,0 0,3 0,0
7 |pomocniczy personel medyczny 49,0 49,0 0,0 49,0 0,0 53,0 51,0 2,0 51,0 0,0 4,0 2,0 2,0 2,0 0,0
Pracownicy admistracyjni, ekonomiczni i
. P 51,0 51,0 0,0 46,9 0,0 55,0 52,0 3,0 46,9 0,0 4,0 1,0 3,0 0,0 0,0
techniczni:
1 |Administracyjni 40,0 40,0 0,0 37,0 0,0 39,0 37,0 2,0 34,5 0,0 -1,0 -3,0 2,0 -2,5 0,0
2 |Ekonomiczni 9,0 9,0 0,0 9,0 0,0 10,0 9,0 1,0 9,0 0,0 1,0 0,0 1,0 0,0 0,0
3 |Techniczni 2,0 2,0 0,0 0,9 0,0 6,0 6,0 0,0 3,4 0,0 4,0 4,0 0,0 2,5 0,0
11l. |Pracownicy gospodarczy i obstugi, w tym: 31,0 20,0 11,0 19,5 0,0 30,0 19,0 11,0 18,5 0,0 0,0 -1,0 0,0 -1,0 0,0
1 |Zywienie 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
2 |Sprzatanie 13,0 10,0 3,0 10,0 0,0 13,0 9,0 4,0 9,0 0,0 0,0 -1,0 1,0 -1,0 0,0
3 |Ochrona 6,0 2,0 4,0 2,0 0,0 5,0 2,0 3,0 2,0 0,0 -1,0 0,0 -1,0 0,0 0,0
IV. |Ogétem 513,0 336,0 177,0 321,5 3,0 527,0 333,0 194,0 318,5 0,0 14,0 -3,0 17,0 -3,0 -3,0




Ocena stanu zatrudnienia

Aktualny stan zatrudnienia pielegniarek nie jest adekwatny do potrzeb Zaktadu.

1.Niedobory kadrowe dotyczace personelu pielegniarskiego wynikajg przede
wszystkim z dtugotrwatych absencji zatrudnionych etatowych pielegniarek (urlopy
macierzynskie, cigze, absencje chorobowe zwigzane z COVID-19). Réwniez sytuacja
pandemii przyczynita sie do niedoboréw w tej grupie personelu, poniewaz w
Zaktadzie zatrudnione s3g pielegniarki, dla ktérych nasz zaktad jest dodatkowym
miejscem pracy, a podstawowe miejsce zatrudnienia takich oséb zostato
przeksztatcone na szpitale jednoimienne i zgodnie z przepisami, osoby te nie mogty
Swiadczy¢ pracy w innym miejscu.

W celu rozwigzania problemu brakéw kadrowych zaktad podejmowat dziatania,
ktore pozwolityby na ich zniwelowanie poprzez zawieranie umoéw
cywilnoprawnych. Sytuacja zwigzana z pandemig nie utatwia jednak tego zadania,
poniewaz potencjalnie zainteresowane zatrudnieniem osoby majg wygdrowane
oczekiwania finansowe.

2. W roku 2020, pomimo pandemii, zaktad zniwelowat problem powaznych brakéw
kadrowych w grupie lekarzy w Oddziale Internistycznym z Pododdziatem
Endokrynologicznym. Aktualny stan zatrudnienia lekarzy w powyzszym oddziale,

pozwala na zapewnienie ciggtosci udzielanych swiadczen zdrowotnych.

Prognoza dotyczaca zatrudnienia w okresie 2021 - 2023

Zaktad dokfada wszelkich staran, by utrzyma¢ obecny stan zatrudnienia

w poszczegdlnych komérkach organizacyjnych.

4. DZIALALNOSC MEDYCZNA

4.1 Realizacja umoéw zawartych z NFZ

Gtéwna dziatalno$é medyczna SP Z0OZ MSWiA we Wroctawiu prowadzona jest w oparciu
o umowy zawarte z Dolnoslgskim Oddziatem Wojewddzkim NFZ we Wroctawiu, a takze
z innymi podmiotami np. w zakresie medycyny pracy.

Leczenie Szpitalne odbywa sie w izbie przyje¢ oraz w szesciu oddziatach szpitalnych:
anestezjologii i intensywnej terapii, chirurgicznym, ginekologicznym, internistycznym
z pododdziatem endokrynologicznym, endokrynologicznym oraz w urazowo-ortopedycznym.
Swiadczenia odbywaja sie w trybie hospitalizacji. Istotnym — wyrdzniajacym nasza jednostke
dziataniem — jest realizacja $wiadczen z zakresu endoprotezoplastyki stawéw biodrowych
i kolanowych. W ciggu roku nasz oddziat urazowo-ortopedyczny zajmuje czotowe miejsca pod



wzgledem liczby wykonanych zabiegdw, zaréwno pierwotnych, jak i rewizyjnych.

Ambulatoryjna Opieka Zdrowotna realizowana jest w pieciu poradniach specjalistycznych:
ginekologiczno-potozniczej, chirurgicznej, diabetologicznej, kardiologicznej i urazowo-
ortopedycznej w przychodni we Wroctawiu. Z powodu braku mozliwosci pozyskania lekarza
specjalisty do poradni dermatologicznej w Jeleniej Gorze, po czterech miesigcach staran w tym
zakresie, niestety umowa z NFZ zostata w marcu 2020 zakoriczona. Mimo zorganizowania
mozliwosci otworzenia poradni dermatologicznej we Wroctawiu — NFZ nie wyrazit zgody
na przeniesienie umowy — zmiane miejsca udzielania $wiadczen w tym zakresie. NF odmadwit
réwniez przeniesienia srodkéw pozostatych w ramach tej umowy na fizjoterapie ambulatoryjng
w Jeleniej Gorze.

Leczenie Stomatologiczne, Opieka Psychiatryczna i Leczenie Uzaleinien odbywa
sie w przychodni we Wroctawiu. W 2019 roku udato nam sie rozszerzy¢ dziatalnos$¢
o S$wiadczenia w poradni psychologicznej, co wzbogacito nasza oferte dla pacjentow
oczekujgcych tego typu Swiadczen.

W tym miejscu warto podkresli¢, ze znaczng grupe naszych pacjentéw w poradni zdrowia
psychicznego, jak réwniez w poradni psychologicznej stanowig funkcjonariusze i pracownicy
stuzb mundurowych oraz ich rodziny. Kontrakt z NFZ jest systematycznie przekraczany, gdyz
zapotrzebowanie na $wiadczenia z zakresu opieki psychiatrycznej ciggle wzrasta.

Rehabilitacja Lecznicza zlokalizowana jest w szpitalu we Wroctawiu oraz w przychodni
w Jeleniej Gorze, gdzie cieszy sie wsrdd pacjentéw bardzo dobrg opinig, co zwykle przektada
sie na wieksze wykonanie kontraktu. Wyjatek stanowi 2020 rok, kiedy to z powodu obostrzen
wprowadzonych w zwigzku z epidemig koronawirusa, nie byto mozliwosci udzielania
Swiadczen w takiej skali, jak to miato miejsce w latach poprzednich.

Systematycznie podejmowane sg dziatania majgce na celu rozszerzenie dziatalnosci w ramach
rehabilitacji. Gtéwnym celem jest w tym zakresie stworzenie infrastruktury i zdobycie
kontraktu z NFZ na sSwiadczenia w ramach rehabilitacji ogdlnoustrojowej w trybie
stacjonarnym. Podjeliémy réwniez starania o kontrakt na swiadczenia realizowane w trybie
dziennym w osrodku/oddziale dziennym rehabilitacji, lecz mimo posiadanego potencjatu
w tym zakresie - niestety dotgd nasze dziatania nie odniosty oczekiwanego skutku.

Realnym dziataniem, ktére rozpoczniemy realizowa¢ w najblizszych miesigcach
jest rehabilitacja pocovidowa w trybie ambulatoryjnym. Wypetnilismy wszystkie wymagane

kryteria i oczekujemy na zawarcie umowy w przedmiotowym zakresie.

Pacjenci chcgcy ztozy¢ deklaracje do lekarza podstawowej opieki zdrowotnej majg
do dyspozycji lekarzy, pielegniarki Srodowiskowe oraz potoine sSrodowiskowe w trzech
lokalizacjach: w szpitalu, w przychodni we Wroctawiu oraz w przychodni w Jeleniej Gorze.

Poza dziatalnoscia medyczng prowadzong w oparciu o umowy zawarte z Narodowym
Funduszem Zdrowia, SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu swiadczy ustugi z zakresu medycyny pracy
na podstawie umow, obejmujgc profilaktyczng opiekg zdrowotng funkcjonariuszy
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i pracownikéw strazy granicznej, strazy pozarnej, a takze wykonujgc badania diagnostyczne
i lekarskie konsultacje specjalistyczne na rzecz badan profilaktycznych realizowanych
w jednostkach stuzby wieziennej: aresztach sledczych i zaktadach karnych woj. dolnoslaskiego.

Zgodnie z zawartg umowg z Zaktadem Emerytalno-Rentowym MSWIA w Warszawie
w przychodni MSWiA we Wroctawiu wykonywane sg badania diagnostyczne i lekarskie
konsultacje specjalistyczne w ramach orzecznictwa komisji lekarskiej ZER MSWiA wobec
kandydatow, funkcjonariuszy i emerytéw poszczegdlnych stuzb.

Na podstawie umowy zawartej z Miastem Wroctaw przeprowadzane sg badania diagnostyczne
i lekarskie konsultacje specjalistyczne poborowych w zwigzku z okresleniem stanu zdrowia
w ramach procedury orzeczniczej powotanych w tym celu - rejonowych komisji lekarskich.

W lzbie Przyje¢ SP ZOZ MSWIA we Wroctawiu odbywajg sie rowniez badania oséb
zatrzymanych przez funkcjonariuszy Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego — Delegatury
we Wroctawiu i Nadodrzanskiego Oddziatu Strazy Granicznej w Kro$nie Odrzariskim.

W szpitalu i przychodniach udzielane sg $wiadczenia osobom przebywajgcym w aresztach
Sledczych/zaktadach karnych.

Ponadto SP ZOZ MSWiIA we Wroctawiu wykonuje badania diagnostyczne w ramach
posiadanego potencjatu na rzecz innych zaktadéw opieki zdrowotnej, ktére zwrdcity
sie o umozliwienie tego rodzaju wspotpracy i zawarcie umow.

W poradni zdrowia psychicznego w przychodni we Wroctawiu od wielu lat realizowane
sg programy zdrowotne dotowane przez Departament Zdrowia MSWiA w Warszawie, oparte
na szkoleniach, udzielaniu porad, prowadzeniu terapii w ramach:

- profilaktyki i rozwigzywania problemoéw zwigzanych z uzaleznieniem od substancji
psychoaktywnych (alkohol, narkotyki, tyton);

- profilaktyki probleméw zdrowia psychicznego i poprawa dobrostanu psychicznego
spoteczenstwa;

- krajowego Programu Zapobiegania Zakazeniom HIV i Zwalczania AIDS;
- programu Ograniczania Zdrowotnych Nastepstw Palenia Tytoniu w Polsce.

W roku 2021 r. powstat nowy plan dziatan profilaktycznych na podstawie Narodowego
Programu Zdrowia na lata 2021-2025:

- profilaktyki uzaleznien , Zintegrowane przeciwdziatanie uzaleznieniom”;

- promocji zdrowia publicznego ,, Zapobieganie zrachowaniom samobdjczym”;

oraz Krajowego programu zapobiegania zakazeniom HIV i zwalczania AIDS.
Wyrazilismy wole uczestnictwa w programach i obecnie oczekujemy na umowe
w przedmiotowym zakresie.
W podstawowej opiece zdrowotnej - w przychodni we Wroctawiu oraz w szpitalu
we wspotpracy z Uniwersyteckim Szpitalem Klinicznym im. Jana Mikulicza—Radeckiego
we Wroctawiu realizowany jest projekt zdrowotny pn.: ,,Wzrasta liczba nowotworéw skéry
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— zbadaj sie” majacy na celu wczesne wykrywanie nowotwordw skéry. Realizacja projektu
odbywa sie na podstawie umowy zawartej w dniu 02 kwietnia 2019 r. i obowigzujacej do dnia
31 grudnia 2021r. Projekt jest wspotfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu
Spotecznego w ramach Programu Operacyjnego: Wiedza, Edukacja, Rozwdj 2014 — 2020.

Organizacja zabezpieczen medycznych o0s6b zajmujacych kierownicze stanowiska
panstwowe tzw. VIP-6w, na podstawie umowy zawartej z Dyrektorem Departamentu Zdrowia
MSWiA, we wspotpracy ze Stuzbg Ochrony Paiistwa oraz realizacja zabezpieczeh medycznych
na rzecz innych oséb i wydarze we wspotpracy ze Stuzbg Ochrony Paristwa i organizatorami
tych wydarzen — to kolejna dziatalno$¢ odbywajgca sie w SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu.

»Program szczepien ochronnych przeciw grypie dla mieszkarnicbw Wroctawia w wieku 65+ "
— byt dla nas w 2019 roku sporym wyzwaniem organizacyjnym zakoriczonym sukcesem.
Wowczas nasz Zaktad zostat wytoniony w drodze postepowania konkursowego do realizacji
programu polityki zdrowotnej Wroctawia po raz pierwszy. Program byt dedykowany osobom
powyzej 65 r.z. mieszkajagcym na terenie Wroctawia. Na podstawie umowy z Prezydentem
Miasta Wroctawia zrealizowalismy 1196 szczepien ochronnych w okresie od 19.08.2019r.
do 31.12.2019r. Poza tym uzyskaliémy dodatkowe efekty — poprzez przeprowadzone dziatania
edukacyjne na temat chordéb zakaznych, zwiekszono $wiadomos¢ dotyczacg profilaktyki
p/grypie — poziom odpowiedzialnosci za zdrowie wtasne i innych.

W roku 2020 nie doszto do realizacji szczepien p/grypie ze wzgledu na brak dostepnosci
szczepionek p/grypie. W 2021 r. ponownie stanelismy do konkursu o zdobycie umowy
na szczepienia p/grypie i odnieslismy sukces —zostata podpisana stosowana umowa.
Niebawem rozpoczniemy realizacje zadania.

W 2020 r. rozpoczelismy realizacje w trybie hospitalizacji zabiegowych procedur z zakresu
otolaryngologii na bazie umowy z zakresu chirurgii ogdlnej w oddziale chirurgicznym.
Kolejnym zadaniem bedzie zdobycie odrebnej umowy na swiadczenia z zakresu laryngologii.
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Tabela nr 3 Wartos¢ umoéw z NFZ na poszczegdlne rodzaje swiadczen w latach 2019 - 2020

oraz plan na 2021 r.

Wartos¢ umowy / wartosc swiadczen Struktura (w %) Dynamika
Rodzaj $wiadczen
2019 2020 |Planna2021r.| 2019 2020 |Planna2021r.| 2020/2019 |Plan2021/2020 | Plan 2021/2019
Leczenie szpitalne - PSZ 29450623,59|30180782,42| 27386329,32 83,21 69,48 58,03 0,02 -0,09 -0,07
Leczenie szpitalne 129591,00] 1735036,68| 1729468,68 0,37 3,99 3,66 12,39 0,00 12,35
Ambulatoryjna opieka specjalistyczna 63154,32(  42093,08 0,00 0,18 0,10 0,00| -0,33 -1,00 -1,00
Opieka psychiatryczna i leczenie
L, 655234,26( 574134,84  403897,72 1,85 132 0,86) -0,12 -0,30 -0,38
uzaleznien
Rehabilitacja lecznicza 859044,70( 75319580  753195,80 2,43 1,73 1,60 -0,12 0,00 0,12
Leczenie stomatologiczna 274650,60[ 274737,75 274737,75 0,78 0,63 0,58 0,00 0,00 0,00
Podstawowa opieka zdrowotna 3960119,38| 4219372,97| 423188586 11,19 971 8,97 0,07 0,00 0,07
Umowa 19/1/3101293/01/2020/02 3% 0,00] 517160,56] 876 600,48 0,00 1,19 1,86  #DZIEL/O! 0,70 #DZIEL/O!
U 19/3/3101293/01/2020/01
mowa 19/3/310123/01/2020/ 000 9328 00 00 000 000  #DZIEL/O! 100 #0zIEL/O!
szczepienia grypa
Umowa 19/1/3101293/01/2020/01 inne 0,00 3291501,00] 5299400,22 0,00 7,58 11,23 #DZIEL/O! 0,61 #DZIEL/O!
Umowa 19/4/3101293/01/2021/01 inne 0,00 0,00] 276494131 0,00 0,00 586  #DZIEL/O! #DZIEL/O! #DZIEL/O!
Umowa 19/MED/3101293/2020
o 0,00 1849473,73| 3471642,59 0,00 4,26) 7,36|  #DZIEL/O! 0,83) #DZIEL/0!
wynagrodzenia covidowe
RAZEM 35392417,85/43438442,11| 47192099,73 100,00 100,00 100,00

Tabela nr 4 Informacja dotyczaca nadwykonan i niedowykonan umoéw zawartych z NFZ

Nadwykonania uméw/ryczattu z Niedowykonania
s ’ NFZ nierozliczone na dzien umow/ryczattu z NFZ na
Rodzaj swiadczen zdrowotnych L . . s
zamkniecia ksigg rachunkowych dzien zamkniecia ksiag
za 2020r. rachunkowych za 2020 r.
Leczenie szpitalne - PSZ 0,00 6326 025,95
Leczenie szpitalne 0,00 497 141,22
Ambulatoryjna opieka specjalistyczna 0,00 29 908,64
Oplek.a . lpsychlatryczna i leczenie 18,00 0,00
uzaleznien
Rehabilitacja lecznicza 0,00 153 392,60
Leczenie stomatologiczna 0,00 11 216,05
Podstawowa opieka zdrowotna 0,00 0,00
RAZEM 18,00 7 017 684,46
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Planowane dziatania w celu uzyskania zaptaty za nadwykonania

Nadwykonania powstate w 2020 r. zostaty w catosci zaptacone przez Narodowy Fundusz
Zdrowia, co byto poprzedzone bogatg korespondencjg z NFZ w tym zakresie. Z powodu
epidemii koronawirusa struktura nadwykonan ulegta znacznej zmianie - otéz
odnotowalismy je jedynie w Opiece Psychiatrycznej i leczeniu uzaleznien. Powyzsza tabela
nie oddaje rzeczywistej skali nadwykonan w opiece psychiatrycznej i leczeniu uzaleznien,
gdyz srodki finansowe i zwiekszanie wartosci uméw w stosunku do pierwotnej umowy
zmieniaty sie w ciggu roku — po zakonczeniu kwartalnych rozliczei. Pierwotna wartosc¢
umowy na 2020 rok wynosita 391.991,60 zt., zas na koniec roku 2020 r. warto$s¢ umowy
zamkneta sie w kwocie: 548.151,00 zt., czyli w ramach nadwykonan zrealizowano
Swiadczenia zdrowotne o wartos$ci 156.159,40 zt., stanowigcej prawie 40% pierwotnej
wartosci umowy.

Ocena wysokos$ci uméw zawartych z NFZ

Warto$¢ umow zawartych z NFZ nie jest wystarczajgca w stosunku do posiadanego
potencjatu. Zaktad kazdorazowo w sytuacji pojawienia sie nadwykonan, zwraca
sie do NFZ o przyznanie $Srodkdw finansowych w celu ich pokrycia. Systematycznie
nadwykonania powstajg w nastepujacych rodzajach S$wiadczen: opieka
psychiatryczna i leczenie uzaleznien, rehabilitacja lecznicza oraz w systemie
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen opieki zdrowotnej — PSZ.
Warto podkresli¢, ze sytuacja w 2020 r. — w zwigzku z epidemia zaburzyta zwykle
powtarzalny schemat realizacji uméw, co ma bezposredni zwigzek
z ograniczeniami epidemiologicznymi, jak rowniez z postawami i potrzebami
zdrowotnymi pacjentow, ktore w czasie epidemii koronawirusa réwniez ulegty

zmianie.

Problemy w zakresie realizacji umowy z NFZ

Ryczatt PSZ — w ramach umowy o udzielanie swiadczen zdrowotnych w systemie
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej
— ze wzgledu na wartos¢ kontraktu, ktéra nie finansuje w wystarczajgcym stopniu
Swiadczen zgodnie z potrzebami pacjentdw dochodzi do sytuacji odktadania
w czasie i zmian termindw zabiegdw operacyjnych planowych. W pierwszej
kolejnosci muszg zostaé udzielone $wiadczenia w trybie nagltym oraz pacjentom
oczekujgcym w kolejkach pilnych. Konstrukcja umowy w ramach ryczattu PSZ nie
przewiduje zaptaty za nadwykonania za Swiadczenia realizowane w trybie nagtym,
czy ratujgce zycie, stad koniecznos¢ przektadania zabiegéw planowych.
Jest to istotny problem organizacyjny, logistyczny dla zaktadu oraz stwarzajgcy

ekstremalne niedogodnosci pacjentom dtugo oczekujgcym na sSwiadczenia.
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W ramach przyszpitalnych poradni specjalistycznych pacjenci oczekuja
na Swiadczenia w kolejkach gtéwnie do poradni kardiologicznej oraz urazowo
-ortopedycznej. Zaktad nie modgt pozyska¢ dodatkowych srodkédw na realizacje
Swiadczen, poniewaz poradnie przyszpitalne we Wroctawiu finansowane byty
z ryczattu PSZ, ktérego wysokos¢ wynikata z algorytmu, zgodnie z przepisami
prawa. Zauwazy¢ jednak nalezy, ze wysokosé¢ kontraktu w ryczatcie PSZ wzrasta
ale w stopniu niewystarczajgcym.

Od 01 marca 2020 r. poradnia kardiologiczna i poradnia urazowo-ortopedyczna
zostaty wytgczone do odrebnego finansowania, lecz nadal w ramach umowy PSZ.
Ustawodawca wprowadzit nielimitowane porady pierwszorazowe w tych zakresach
Swiadczen, co powinno wptyngé¢ na zmniejszenie kolejek oczekujgcych. W obecnej
sytuacji epidemii koronawirusa, gdzie od potowy marca 2020 r. Swiadczenia byty
udzielane jedynie w przypadkach pilnych, a obecnie zaczynajg by¢ realizowane
w przypadkach planowych, trudno wyciggna¢ wnioski z wptywu nowych przepiséw
prawa na faktyczng realizacje Swiadczen zdrowotnych pierwszorazowych
w kardiologii i ortopedii ambulatoryjnej.

Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna w zakresie dermatologii i wenerologii
w Przychodni MSWiA w Jeleniej Gérze — jak wyzej opisaliSmy — z powodu braku
personelu lekarskiego umowa z NFZ w marcu 2020 r. zostata rozwigzana

Opieka Psychiatryczna i leczenie Uzaleznien — Zaktad pozyskat personel do
nowego zakresu $wiadczen: Swiadczenia Psychologiczne dla Dorostych. Z kolei w
Poradni Zdrowia Psychicznego w 2020 r. brakowato 1 etatu lekarza psychiatry
wzgledem ztozonej oferty., w 2021 r. brakuje az 2 etatéw do petnego spetniania
warunkéw ofertowych. Zaktad uzyskat zgode (do 30.09.2021 r.) na realizacje
kontraktu

z mniejszym zatrudnieniem personelu. Z powodu braku lekarzy psychiatrow
i nieskutecznych dziatan w celu ich pozyskania Zaktad zwrdci sie do NFZ o zgode
na dalsze dziatanie w mniejszym sktadzie personelu lekarskiego. Mimo braku 2
etatow lekarza kontrakt w obu poradniach jest stale nadwykonywany (az do 40 %
pierwotnej wartosci umowy w 2020 r.) To tylko dowodzi, ze wartos$¢ kontraktu jest
zbyt mata w stosunku do posiadanego potencjatu. Potrzeby pacjentdw sg ogromne,
sporg grupe stanowig funkcjonariusze stuzb mundurowych i ich rodziny. Porady w
czasie epidemii koronawirusa sg udzielane zdalnie jaki i osobiscie, kontrakt jest
nadal nadwykonany mimo ograniczen z powodu epidemii.

Rehabilitacja lecznicza- réwniez na ten rodzaj Swiadczen zaktad dysponuje
niewystarczajgcym kontraktem do potrzeb pacjentéw. Stale od lat zabiega
o zwiekszenie kontraktu na ten rodzaj Swiadczen. Ponawiane sg tez préby
wykorzystania potencjatu sprzetu i personelu w nowym zakresie: Osrodek Dzienny
Rehabilitacji — niestety nieskutecznie. W obecnym czasie epidemii koronawirusa
nie podejmowalismy kolejnych prob uzyskania kontraktu na ten rodzaj Swiadczen,
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natomiast wychodzac naprzeciw potrzebom pacjentow — podjelismy starania
o Swiadczenia rehabilitacji pocovidowej w ramach fizjoterapii ambulatoryjne;j.
Spetnione zostaty wszystkie warunki wymagane do tego typu dziatalnosci

i niebawem rozpoczniemy udzielanie Swiadczen zdrowotnych.

Stomatologia — realizacja kontraktu przebiega bez zastrzezen, jednak wysokos¢
kontraktu jest tak jak w pozostatych rodzajach swiadczen — zbyt niska w stosunku
do potrzeb pacjentéw oczekujgcych Swiadczen. Rozpoczeta zostata procedura
uzyskania dodatkowych srodkdéw na leczenie dzieci szkolnych. Dziatania zostaty
wstrzymane w trakcie panujgcej epidemii. Z pewnos$cig bedzie kontynuowana
realizacja tych zamierzen.

Podstawowa Opieka Zdrowotna — nie obserwuje sie istotnych problemoéw
z realizacjg tego kontraktu w Przychodni i w Szpitalu we Wroctawiu. Problem
z zabezpieczeniem Swiadczen w okresie urlopowym pojawia sie systematycznie
w Przychodni w Jeleniej Gérze — ze wzgledu na brak personelu lekarskiego. Umowy
podpisane z lekarzami w 2020 r. zapewniajg udzielanie swiadczen bez problemoéw
w okresie urlopowym.

4.2 Lecznictwo stacjonarne

W rozdziale tym zaprezentowano wskazniki efektywnosci dziatalnosci medycznej i finansowej
oddziatéw SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu. W wykazanych na koniec 2020 roku przychodach

poszczegdlnych jednostek zawarto kwote kontraktu z NFZ w wartosci uwzgledniajgcej

podpisane w

z innych Zrédet.

trakcie

aneksy do

Tabela nr 5 Baza tézkowa (na dzien 31 grudnia)

umowy

oraz

przychody

uzyskiwane

Lp.

Komoérka
organizacyjna

Liczba t6zek

2019

2020

Plan na 2021 r.

Plan na 2022 r.

Plan na 2023 r.

adres

Internistyczny z
Pododdziatem
Endokrynologicznym

30

30

30

30

30

50-233 Wroctaw,
ul. Otbinnska 32

Chirurgiczny

19

19

19

19

19

50-233 Wroctaw,
ul. Otbinska 32

Ginekologiczny

15

15

15

15

15

50-233 Wroctaw,
ul. Otbinska 32

Anestezjologii i
Intensywnej Terapii

4

4

4

50-233 Wroctaw,
ul. Otbinska 32

Urazowo-
Ortopedyczny

20

20

20

20

20

50-233 Wroctaw,
ul. Otbiriska 32

Endokrynologiczny

10

10

10

10

10

50-233 Wroctaw,
ul. Otbinska 32

Oddziat Rehabilitacji
Stacjonarnej i
rehabilitacji
ambulatoryjnej dla
0s6b po przebyciu
COVID-19

25

25

50-233 Wroctaw,
ul. Otbinska 32

Ogodtem

98

97

98

123

123
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Tabela nr 6 Podstawowe informacje charakteryzujace leczenie stacjonarne w 2020 r.

Analiza wykonania umow z NFZ

% wskaznik % wskaznik
Komorka organizacyjna » o ’ wykorzystania | wykorzystania
Warto$¢ umowy po aneksach | Wykonanie umowy (w [ Warto$¢ swiadczen % wykonanie t6iekw 2020 . | 163ekw 2019 ¢

i ugodach (w z) ) niezaptaconych (w z) umowy

Internistyczny z
Pododdziatem 3354 214,00 2723 254,00 0,00 81% 66,5% 72,3%
Endokrynologicznym

Chirurgiczny 5080 875,00 2976 661,78 0,00 59% 34,3% 66,1%

Ginekologiczny 4191 209,00 327432331 0,00 78% 58,3% 34,3%

Anestezjologii i

Intensyun Terapi 1945 142,00 1589 445,37 0,00 82% 34,6% 55,9%

Urazowo-Ortopedyczny 9585 294,00 8300 734,80 0,00 87% 63,5% 74,9%

Endokrynologiczny 1555 092,00 1118728,00 0,00 72% 59,7% 49,3%
Podsumowanie 25711 826,00 19983 147,26 0 78% X X

Dziatania, jakie s planowane w celu rozliczenia ryczattu 2020 (termin do korica 2021 r.)

Ryczatt w ramach podstawowego szpitalnego zabezpieczenia Swiadczen opieki
zdrowotnej nie zostat w petni zrealizowany z powodu ograniczen wprowadzonych
w zwigzku z epidemiag koronawirusa — np. niemoznosci wykonywania zabiegéw
w trybie planowym, jak i nagtym jak rowniez z powodu przeksztatcania oddziatéw
w oddziaty dla pacjentéw covidowych w ramach I, lli lll poziomu. Warto podkreslic,
ze z aktualnego formalno — prawnego punktu widzenia SP ZOZ-y w zaden sposéb
nie sg zobligowane do zrealizowania ,niedowykonania” w ryczatcie PSZ, pod
sankcjg zwrotu wyptaconych uprzednio kwot ryczattowych. Realng sankcja
w obecnym stanie prawnym moze obnizenie obecnej wartosci ryczattu na lata
nastepne zgodnie z obowigzujgcym algorytmem w przypadku wykonania mniej niz
98% jego aktualnej wartosci

Natomiast problem stanowi niedostateczna realizacja kontraktu w ramach umowy
o leczenie szpitalne w Oddziale Endokrynologicznym (poza Ryczattem PSZ) oraz w
ramach rehabilitacji leczniczej. W tych zakresach z powodu ograniczen
wprowadzonych w zwigzku z epidemig koronawirusa powstaty spore
niedowykonania i do korica 2021 r. chcielibySmy nadrobi¢ je w znacznym zakresie.
Kierownicy powyzszych komdrek organizacyjnych sg informowani na biezgco
o wysokosci realizacji kontraktéw na 2021 r. i koniecznos$ci realizacji kontraktéw
niedowykonanych w 2020 r. Doktadamy wszelkich staran, by zblizy¢ sie do petnego
wykonania kontraktéw w przedmiotowych zakresach.
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Tabela nr 7 Wyniki finansowe o$rodkow powstawania kosztéw w 2020 r.

Numer

oérodka Nazwa osrodka Przychody RAZEM | Eoszty RAZEM WYNIK
500-02-0 Ot Oddz. Inter z Pododdz. Endokrynologicznym 6 663 032,02 7089 728,03 -426 696,01
500-03-0 Ot Oddz. chirurgiczny 6163 662,84 6 748 859,03 -585 196,19
500-01-0 Ot Rezydenci 103 466,39 135 966,47 -32 500,08
500-04-0 Ot Oddz. urazowo-ortopedyczny 10534 070,27 11617 134,79 -1083 064,51
500-06-0 Ot Oddz. Ginekologiczny 4589 189,17 5132 245,11 -543 055,94
500-07-0 Ot Oddz. Anest. i Inten.Terapii 3065 616,46 4101 024,51 -1035 408,04
500-09-0 Ot. Oddz. Endokrynologiczny 1296 725,99 1726 725,98 -429 999,99
500-16-0 Ot Dziat usprawn. leczniczych 416 182,57 1144 283,21 -728 100,63
RAZEM: 32 831 945,71 37 695 967,12 -4 864 021,41
Poradnie zlokalizowane przy ul. Otbinskiej
500-10-0 Ot POZ Otbinska 479 396,40 434 893,65 44 502,74
500-11-0 Ot Por.Kardiologiczna 169 537,87 151 781,23 17 756,63
500-13-0 Ot Por. Ginekologiczna 439 041,62 438390,99 650,63
500-17-0 Ot Por. Rehabilitacji 8459,39 31724,86 -23 265,47
RAZEM: 1096 435,27 1056 790,74 39 644,54
Poradnie zlokalizowane przy ul. Grabiszynskiej, najem, Z-d Emeryt.-Rentowy
501-00-0 GR POZ Grabiszyriska 2154 661,36 1482 753,16 671 908,20
501-01-0 GR Poradnia dziecieca 147 852,24 344 019,01 -196 166,77
501-05-0 GR Por. badan profilakty. 98 739,74 351 605,46 -252 865,72
501-06-0 GR Por.chirurgiczna 287211,19 293 532,40 -6321,21
501-07-0 GR Por. dermatologiczna 0,57 4 461,42 -4 460,85
501-09-0 GR Por. diabetologiczna 224 605,23 366 829,90 -142 224,67
501-10-0 GR Por. uraz. ortopedyczna 298 480,41 293 928,02 4552,39
501-11-0 GR Por. Neurologiczna 3,98 2677,54 -2673,56
501-13-0 GR Por. Laryngologiczna 40,00 2 800,82 -2760,82
501-14-0 GR Por. Okulistyczna 90,00 5648,00 -5558,00
501-15-0 GR Por. Zdrowia psychicznego 459 610,61 370715,68 88 894,93
501-18-0 GR Stomatolog 278 450,64 228 347,53 50103,11
501-20-0 GR Por. Psychologiczna 123 980,74 290 652,36 -166 671,62
501-21-0 GR Por. Kardiologiczna 157 285,34 223 324,08 -66 038,74
501-23-0 GR Por. Pulmonologiczna 0,00 7 658,38 -7 658,38
501-24-0 GR.Por.Rehabilitacyjna 11 435,42 22 427,29 -10991,87
RAZEM: 4242 447,47 4291 381,05 -48 933,59
525-01-0 Najem Grabiszynska 482 082,47 132 801,00 349 281,47
546-38-1 GR Z-d Emeryt.-Rentowy 844 235,09 844 275,78 -40,69
RAZEM: 1326 317,56 977 076,78 349 240,78
Poradnie zlokalizowane w Jeleniej Gorze, najem
502-01-0 JG POZ Jelenia Géra 1377 097,49 914 616,80 462 480,68
502-02-0 JG Poradnia dziecieca 298 563,16 490 420,48 -191 857,32
502-04-0 JG Por. Badan Profilaktycznych 56 755,97 164 495,76 -107 739,78
502-06-0 JG Por. Dermatologiczna 1503,01 12 306,72 -10803,71
502-09-0 JG Por. Neurologiczna 0,00 6 010,93 -6 010,93
502-10-0 JG Por. Laryngologiczna 0,00 7 661,86 -7 661,86
502-11-0 JG Por. Okulistyczna 0,00 9214,12 -9214,12
502-13-0 JG Por. Ginekologiczna 0,00 1687,06 -1687,06
502-15-0 JG Dziat Usprawnien Leczniczego 178 861,79 201 589,21 -22727,42
RAZEM: 1912 781,42 1808 002,94 104 778,48
Pozostata dziatalnos¢ podstawowa
511-01-0 Vipy 100 861,00 70 724,00 30 137,00
523-01-0 Projekty UE - umowa nr RPDS.02.01.01-02-0083/16-00 0,00 406 212,02 -406 212,02
RAZEM: 100 861,00 476 936,02 -376 075,02
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Najem Otbinska

525-00-0 Najem Otbiriska 465 926,38 292 269,67 173 656,71
RAZEM: 465 926,38 292 269,67 173 656,71
Programy Zdrowotne
526-01-0 NPZ: Profilaktyka problemow zdr.psychicznego i popral 1 650,00 1 650,00 0,00
526-02-0 NPZ: Profilaktyka problemoéw zdr.psychicznego i popra| 3 500,00 3 500,00 0,00
526-03-0 Krajowy progrram zwalczania AIDS i zapobiegania zaka 300,00 300,00 0,00
526-07-0 NPZ: Krajowy program profilaktyki i rozwigzywania pro 210,00 210,00 0,00
526-09-0 Program ograniczania zdrowotnych nastepstw palenia 150,00 150,00 0,00
526-11-0 GR Pr. Zdr. - mat. edukacyjne do realizacji zadan, szkol{ 900,00 900,00 0,00
528-01-0 Teleopieka 29 116,90 29 116,90 0,00
RAZEM: 35 826,90 35 826,90 0,00
Dziatalnos$¢ pomocnicza medyczna
530-01-1 Ot Prac.nieinw.diagnostyki serca 791,87 14 205,13 -13 413,26
530-02-1 Ot Pracownia USG 8 465,51 18 992,70 -10527,19
530-03-1 Ot Pracownia EEG 2547,76 22 816,25 -20 268,49
530-05-1 Ot Z-D Diagnostyki Radiolog 30 155,64 46 754,08 -16 598,45
530-06-1 Ot Apteka Otbiriska 0,00 0,00 0,00
530-07-1 Ot Izba przyjec 1962 949,83 4060 704,98 -2 097 755,15
530-08-1 Ot Blok operacyjny 0,00 0,00 0,00
530-10-1 Ot Pracownia endoskopii 15 585,19 0,00 15 585,19
530-11-1 Ot Centralna sterylizatornia 0,00 0,00 0,00
530-12-1 Ot Prac.Diagn.Laborat.z Przyszp.Bank.Krwi 52 795,77 239 872,18 -187 076,40
530-13-1 Ot Anestezjologia 0,00 0,00 0,00
531-00-1 GR Prac. Diagn. Radiologii 1 325,00 16 567,55 -15 242,55
531-01-1 GR Gab. zabiegowy 615,53 0,00 615,53
531-02-1 GR Pielegn. sSrodowiskowa 0,00 0,00 0,00
531-04-1 GR Prac.Spirometryczna 22,00 2575,71 -2553,71
532-01-1 JG Prac. EKG 0,00 1776,01 -1776,01
532-02-1 JG Laboratorium 27 538,10 18 417,69 9120,41
532-03-1 JG Gabinet zabiegowy 795,64 0,00 795,64
532-04-1 JG Pielegn. srodowiskowa 0,00 0,00 0,00
RAZEM: 2103 587,85 4 442 682,29 -2339 094,44
Dziatalnos¢ pomocnicza niemedyczna
540-01-1 Ot Kuchnia + sekcja zywn 0,00 0,00 0,00
540-03-1 Ot Transport 0,00 0,00 0,00
540-04-1 Ot Pralnia 0,00 0,00 0,00
540-05-1 Ot RUM 0,00 0,00 0,00
540-06-1 Ot Obstuga 0,00 0,00 0,00
540-08-1 Ot Obstuga sprzatajaca 0,00 0,00 0,00
540-09 Ot Portiernia 0,00 0,00 0,00
541-01-1 GR Obstuga 0,00 0,00 0,00
541-03-1 GR obstuga sprzatajaca 0,00 0,00 0,00
542-01-1 JG. Obstuga 0,00 0,00 0,00
542-04-1 JG Obstuga Sprzatajaca 0,00 0,00 0,00
RAZEM: 0,00 0,00 0,00
Zarzad
550-01-1 Ot Ogdlnozaktadowe Otbiriska 17 101,48 0,00 17 101,48
550-02-1 Ot Dyrekcja 0,00 0,00 0,00
550-03-1 Ot Kancelaria Ogélna 0,00 0,00 0,00
550-04-1 Ot Dziat Finansowy 0,00 0,00 0,00
550-05-1 Ot Dziat Adm.Gospodarczy 0,00 0,00 0,00
550-06-1 Ot Sekcja Kadr Szkolenia i Spraw Socjal. 0,00 0,00 0,00
550-07-1 Ot Radcy Prawni 0,00 0,00 0,00
550-08-1 Ot Stanowiska Samodzielne 22 859,74 0,00 22 859,74
550-09-1 Ot Dziat Organizacyjno Prawny 0,00 0,00 0,00
550-10-1 Ot Sekcja Zamoéwien Publicznych 0,00 0,00 0,00
550-12-1 Ot Inspektor Ochrony Przeciwpozarowej 0,00 0,00 0,00
550-13-1 Ot Sekcja Informatyki 0,00 0,00 0,00
551-01-1 GR Ogdlnozaktadowe Grabiszynska 0,00 0,00 0,00
551-02-1 GR Kierownictwo 0,00 0,00 0,00
551-03-1 GR Kancelaria Ogdlna 0,00 0,00 0,00
552-01-1 JG Ogdlnozaktadowe Jelenia Goéra 0,00 0,00 0,00
552-02-1 JG Kierownictwo 2 836,82 0,00 2 836,82
552-03-1 JG Kancelaria Ogdlna 0,00 0,00 0,00
RAZEM: 42 798,04 0,00 42 798,04

RAZEM SP Z0Z MSWiA we Wroctawiu:

44 158 927,60

51 076 933,51

-6 918 005,91
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4.3 Lecznictwo ambulatoryjne
Tabela nr 8 Informacje dotyczgce leczenia ambulatoryjnego — dane za 2020 r.

Przychody Liczba porad
Nazwa poradni Koszty ogétem . Wynik
B finansowy
. w tym war w tym
ogdtem przy?llwdéjv tzoljiz w tym NFz kometlycyjne

Podstawowa Opieka

Zdrowotna 4011 155,25 3877786,36| 2825523,65| 1185631,60 38900 879
Medycyna Pracy 157 062,44 0,00 556 721,05 -399 658,61 0 5212
Diabetologiczna 224 605,23 194 878,56 366 829,90 -142 224,67 2511 51
Kardiologiczna 326 823,21 307 938,26 371463,31 -44 640,10 3145 997
Rehabilitacyjna 19 894,81 19 894,81 51610,34 -31715,53 548 0
Ginekologiczno-Potoznicza 439 041,62 438 479,98 438 712,30 329,32 3242 176
Chirurgiczna 287 211,19 249 867,03 293532,40 -6321,21 2181 927
Urazowo-Ortopedyczna 298 480,41 272 359,34 293 928,02 4552,39 3512 1028
Zdrowia psychicznego 459 610,61 434 325,46 370715,68 88 894,93 5326 2284
Psychologiczna 123 980,74 122 029,94 290 652,36 -166 671,62 1015 0
Stomatologiczna 278 450,64 268 160,64 228 347,53 50103,11 2126 366
Razem 6783 378,58 6185720,38] 6644 757,59 138 620,99 62 506 17132

Ocena funkcjonowania poradni

Zaktad posiada potencjat umozliwiajgcy zrealizowanie wiekszej wartosci kontraktu
niz obecnie posiadany. Systematycznie monituje do NFZ potrzebe zwiekszenia
wartosci kontraktu w poszczegdlnych rodzajach i zakresach swiadczen.

4.4 Blok operacyjny
Obecnie SP ZOZ MSWIA we Wroctawiu znajduje sie jeden blok operacyjny, posiadajgcy
3 sale operacyjne, w ktorych wykonywane sg zabiegi dla 3 oddziatéw szpitalnych:
urazowo -ortopedycznego, chirurgicznego i ginekologicznego.

Tabela nr 9 Efektywnos$é pracy bloku operacyjnego

Wyszczegdlnienie 2019r. 2020 .
Liczba sal do dyspozycji 2 3
Liczba zabiegéw w tym: 1752 1603
Oddziat Chirurgiczny 435 413
Oddziat Ginekologiczny 411 451
Oddziat Urazowo-Ortopedyczny 906 737
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Ocena funkcjonowania bloku operacyjnego

W styczniu 2020 r. dzieki pozyskanej dotacji od organu tworzgcego zakoriczona
zostata inwestycja przebudowy Bloku Operacyjnego. Od tego czasu zabiegi
operacyjne wykonywane s3 na trzech salach operacyjnych. Personel Bloku
Operacyjnego, jak i oddziatéw zabiegowych: wurazowo -ortopedycznego,
ginekologicznego i chirurgicznego pracuje w niepordwnywalnie do , starego bloku”
bardziej komfortowych warunkach. Znacznie podwyziszony zostat standard
diagnostyczny, sprzetu medycznego wykorzystywany w trakcie zabiegdéw
operacyjnych. Ze wzgledu na epidemie koronawirusa i ograniczenia natozone przez
ustawodawce i NFZ w marcu 2020 r. czasowo wstrzymano wykonywanie planowych
zabiegdw operacyjnych. Praca bloku operacyjnego zostata ograniczona. Aktualnie
— od polowy maja 2021 r. wracamy do realizacji zabiegédw planowych i zwiekszamy
wykorzystanie bloku w celu realizacji kontraktu przez oddziaty zabiegowe.

Nowy blok operacyjny daje wieksze mozliwosci wykonania kontraktow.
Niezwtocznie po otwarciu nowego bloku podjete zostaty starania o zwiekszenie
kontraktu z NFZ i beda kontynuowane az do pozyskania zamierzonych efektow.

5. PLANY DOTYCZACE ROZSZERZENIA LUB OGRANICZENIA DZIAtALNOSCI
MEDYCZNEJ W LATACH 2021 - 2023

Zaktad nie planuje ograniczenia dziatalnosci medycznej. Wrecz przeciwnie — zaplanowano
inwestycje zwiekszenia bazy leczenia stacjonarnego o 25 tézek w celu utworzenia oddziatu
rehabilitacji stacjonarne;.

Najwazniejszym celem Zaktadu jest zwiekszenie kontraktéw z NFZ i na tym skupiaja
sie podejmowane dziatania.

W 2019 r. udato sie pozyskaé dwa nowe kontrakty NFZ: na $wiadczenia psychologiczne
dla dorostych oraz na swiadczenia w nowoutworzonym oddziale endokrynologicznym.
To spowodowato zwiekszenie przychodu z NFZw 2019 ., jak réwniez w przypadku poradni
psychologicznej, ktéra dziatata mimo epidemii koronawirusa w 2020 r. — zwiekszenie
przychodu w 2020 i 2021 roku.

Zaktad w roku 2017 podjat starania w celu otrzymania kontraktu z NFZ na osrodek
dzienny rehabilitacji we Wroctawiu pismem z dnia 09.05.2018 r. numer ZZ-RUM-1992-
44/2018 Zaktad wystgpit kolejny raz o rozpoczecie procedury konkursowej. Kilkakrotnie
pisemnie monitowat potrzebe utworzenie osrodka do DOW NFZ. Procedowanie w tej
sprawie nadal sie toczy. Ze wzgledu na posiadany potencjat: personel i sprzet Zaktad
chciatby swiadczy¢ wiecej ustug w zakresie rehabilitacji leczniczej. Stad ciggte prosby
o0 przyznanie dodatkowych s$rodkédw na rehabilitacje ambulatoryjng we Wroctawiu
i w Jeleniej Gorze.
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Obecnie ze wzgledu na zmiane potrzeb ze strony pacjentédw staramy sie zrealizowaé plan
utworzenia oddziatu rehabilitacji stacjonarnej w celu swiadczenia rehabilitacji
pocovidowe;j.

Nie ustajemy jednak w staraniach i niebawem rozpoczniemy udzielanie Swiadczen
w ramach rehabilitacji pocovidowej w trybie ambulatoryjnym na potencjale posiadanej
fizjoterapii ambulatoryjnej w obu lokalizacjach: w dziale usprawnienia leczniczego
w Szpitalu MSWIA we Wroctawiu oraz w gabinecie usprawnienia leczniczego
w przychodni MSWIiA w Jeleniej Goérze.

Trwa inwestycja budowy nowego oddziatu anestezjologii i intensywnej terapii.
W nowym oddziale zostanie zwiekszona liczba stanowisk do 6. Obecnie w oddziale
znajduje sie 4 stanowiska dla pacjentdw.

Zaplanowano roéwniez dalsze rozszerzenie oferty leczenia szpitalnego poprzez
Swiadczenie ustug zdrowotnych z zakresu laryngologii w oddziale hhirurgicznym.
Tym samym zwiekszy sie dostepnos¢ do zabiegdw laryngologicznych we Wroctawiu.
Rozliczenie sSwiadczen z zakresu laryngologii odbywa sie w ramach katalogu JGP
przewidzianych dla chirurgii ogdlnej. Po ograniczeniach zwigzanych z epidemia
koronawirusa zostanie formalnie przygotowana mozliwos¢ wykonania zabiegéw
laryngologicznych z mozliwoscig wykonywania w przysztosci komercyjnych zabiegéw dla
dzieci. W dalszej kolejnosci rozpoczniemy starania o uzyskanie odrebnego kontraktu z NFZ
na realizacje $wiadczen laryngologicznych, co umozliwi pozyskanie dodatkowych
przychoddéw i zwiekszenie oferty dla pacjentéw.

Ze wzgledu na obserwowany strumien pacjentdw przywozonych do izby przyjeé przez
zespoly ratownictwa medycznego, zaplanowano zwiekszenie tézek do diagnostyki,
obserwacji i leczenia pacjentow w izbie przyje¢. Po wybudowaniu nowego oddziatu
anestezjologii i intensywnej terapii i przeniesieniu obecnego oddziatu do nowej lokalizacji,
zwolnig sie pomieszczenia tymczasowo zajmowane przez oddziat anestezjologii
i intensywnej terapii, znajdujace sie w poblizu izby przyjec i bedg mogty by¢ wykorzystane
do zorganizowania miejsca na dodatkowe tdzka izby przyjec.

Ze wzgledu na konieczno$¢ hamownia rozprzestrzeniania sie koronawirusa w 2020 r.
przeniesiono poradnie ginekologiczno-potoznicza i gabinet konsultacyjny oddziatu
urazowo-ortopedycznego z pomieszczen przy izbie przyje¢ na pierwsze pietro
w ,czerwonym”  budynku, co spowodowato zwiekszenie bezpieczenstwa
epidemiologicznego dla pacjentdw tych poradni, jak rowniez zwolnienie pomieszczenia
przy izbie przyjeé.

Pomieszczenia, ktdore zostaty zwolnione w zwigzku z budowa nowego oddziatu
anestezjologii i intensywnej terapii oraz po poradni ginekologiczno-potozniczej beda
wymagaty remontu, co wigze sie z koniecznoscig zabezpieczenia na ten cel Srodkéw
finansowych.
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Gtdwnym celem, ktéry systematycznie realizujemy jest zmniejszenie czasu pobytu
pacjenta w oddziatach szpitalnych, co jest korzystne zaréwno w aspekcie leczenia
pacjenta, jak i czysto ekonomicznym.

Ponadto Zaktad uczestniczy w postepowaniach ogtaszanych przez rézne jednostki, w celu
zawarcia umowy o S$wiadczenia z zakresu medycyny pracy. W wyniku tych dziatan
podpisane zostaty umowy z nowymi kontrahentami w zakresie medycyny pracy. Dziatania
bedag kontynuowane w celu systematycznego zwiekszania bazy odbiorcow naszych ustug
zakresu medycyny pracy.

6. ZADANIA | ZAKUPY INWESTYCYJNE ZREALIZOWANE W 2020 R. ORAZ
PLANOWANE DO REALIZACII

Tabela nr 10 Sprawozdanie z realizacji inwestycji i zakupow inwestycyjnych w 2020 roku
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Prognozowane zrddta finansowania (w zt) -realizacja2020r.
Planowane i
nakiady do i Srodki z UE D:ta-qa
Lp. Nazwa inwestycji L. y- Dotacja Kredyty i | orazinnych BOCHUCLE Wykonanie w zt | Wykonanie
P w podmiotu |$rodki wiasne . . tworzacego
roku 2020 (w zt) | tworzacego potyazki | Funduszy, $rodki
ges DAROWIZNY | )
I/ Inwestycje budowlane 4 521 449,50| 3879 540,58 42 007,47 0,00 10 000,00 197 542,00 4129 090,05 91%)
Nadbudowa budynku na potrzeby
1|utworzenia Oddziatu Anestezjologii i 1960999,99| 1925999,99 33 775,36 1959 775,35 100%
Intensywnej Terapii
Przebudowa budynku szpitalnego we 476 065,51 0,51 197 542,00 197 542,51 41%
Wroctawiu
3|Przebudowa sieci informatycznej 0,00 0,00 0,00 0%
4 Zabezpieczenie P.POZ pozostatej czesci 0,00 0,00 0,00 0%
budynku
Budowa wtasnego quQCIa i uzdatnlafna 6 000,00 5 658,00 5 658,00 94%
wody w SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu
6 Modernl@qa budynku bla‘ﬂego wrazz 45 000,00 0,00 0,00 0%
budowg windy zewnetrznej
Budowa stacji transformatorowej i linii
kablowych SN i nN zasilania
7|podstawowego i rezerwowego dla SP 207 000,00 202 000,00 2 573,60 204 573,60 99%
Z0Z MSWiA we Wroctawiu przy ul.
Otbinskiej 32
g|Postosowanie SPZOZ MSWiA w zwiazku 1826 384,00| 1751 540,59 10 000,00 1761 540,59 96%
z COVID 19
11| Zakupy 1080 000,00 416 000,00 204 761,50 0,00 66 175,97 0,00 686 937,47 64%
Zakupy sprzetu, aparatury i
wyposazenia medycznego oraz 1080000,00] 416 000,00| 204 761,50 66 175,97 686 937,47 64%
pozostatych srodkéw trwatych, WNiP
oraz ST niskocennych
SUMA 5601 449,50( 4 295 540,58 246 768,97 0,00 76 175,97 197 542,00 4 816 027,52 86%)

Realizacja inwestycji w 2020r. jest kontynuacjg przyjetej w latach ubiegtych strategii

dotyczacej $wiadomej budowy/modernizacji infrastruktury szpitala jako fundament

przysztych inwestycji. Omawiajgc realizowane inwestycje w 2020r.:

1. W pierwszym etapie zadania inwestycyjnego pn.: "Nadbudowa budynku na potrzeby
utworzenia Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii" przygotowat infrastrukture
Zaktadu w celu bezkolizyjnego wykonywania gtéwnych prac budowalno-instalacyjnych
oraz zapewnienia optymalnego funkcjonowania nowego oddziatu anestezjologii
i intensywnej terapii po rozpoczeciu funkcjonowania. W tym celu wykonano prace
budowalno-instalacyjne na podstawie dokumentacji projektowe] bedacej wtasnoscia
Szpitala, dostarczono i zamontowano dwusekcyjng rozdzielnice gtéwng RGnN-4
zlokalizowang na parterze w pomieszczeniu nr 0.11. Urzadzenie zostato wyposazone
w uktad SZR oraz przystosowane do podfgczenia w przysztosci zasilacza UPS oraz
blokady elektryczng i mechaniczng. Wykonano réwniez modernizacje zrédet gazéw
medycznych dla oddziatu anestezjologii i intensywnej terapii oraz wykonano prace
budowlano-instalacyjne na | kondygnacji, ktére bytyby w kolizji w trakcie prowadzenia
gtéwnych robdét budowalnych. Wykonane roboty umozliwiajg SP ZOZ MSWiA
we Wroctawiu rozpoczecie w 2021r. gtéwnych frontéw prac budowalno-instalacyjnych
w ramach zadania pn.: "Nadbudowa budynku na potrzeby utworzenia Oddziatu
Anestezjologii i Intensywnej Terapii".
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2. W ramach zadania inwestycyjnego pn.: ,Budowa stacji transformatorowej i linii
kablowych SN i nN zasilania podstawowego i rezerwowego dla SP ZOZ MSWiA we
Wroctawiu przy ul. Otbinskiej 32” wykonano w ubiegtym roku petng dokumentacje
projektowej wraz z uzyskaniem niezbednych pozwolen oraz uzgodnien. Powyzisze
stanowi fundament realizacji rob6t budowlano-instalacyjnych w 2021r. w ramach tego
samego zadania. Przy realizacji przedmiotowego zadania nalezy pamieta¢,
iz wybudowanie przez Zakfad stacji transformatorowej jest Il etapem w przedmiotowej
inwestycji. Ostatnim etapem jest wykonanie przez dostawce energii elektrycznej
stosownych przytgczy na srednim napieciu oraz unieczynnienie dotychczasowych
przytaczy. Dopiero wéwczas mozemy mowi¢ o zakonczonej inwestycji. Dlatego
tak waznym jest aby wszystkie mozliwe prace bedace po stronie Szpitala zostaty
jak najszybciej zakoriczone.

Przy omawianiu zadan inwestycyjnych realizowanych w 2020r. nalezy zwréci¢ uwage,
iz ubiegty rok byt bardzo szczegdlny z uwagi na skierowanie wiekszosci sit i sSrodkéw w celu
dostosowania SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu zwigzanych z zapobieganiem i zwalczaniem
epidemii wirusa SARS-CoV-2 oraz wywotywanej przez niego choroby COVID-19. Panujaca
epidemia oraz kolejne decyzje Wojewody Dolnoslgskiego, w ktérych polecono SP ZOZ MSWiA
we Wroctawiu (do odwotania) realizacje sSwiadczern opieki zdrowotnej w zwigzku
z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez:

- zapewnienie w podmiocie leczniczym tézek dla pacjentéow z podejrzeniem

SARS-Co-V-2;

- zapewnienie t6zek dla pacjentow z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem

SARS-Co-V-2;

- zapewnienie t6zek intensywnej terapii pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym

zakazeniem SARS-Co-V-2;

- realizacje $wiadczen opieki zdrowotnej na rzecz pacjentdw z potwierdzonym

zakazeniem SARS-Co-V-2 w zakresie chirurgii ogdlnej i ortopedii byly podstawg realizacji

zadania inwestycyjnego pn.: ,Dostosowanie Szpitala MSWiIA we Wroctawiu w zwigzku

z COVID-19”. Przedmiotowe zadanie objeto zakresem nastepujgce miejsca:

1. oddziat internistyczny z pododdziatem endokrynologicznym;

2. oddziat endokrynologiczny;

3. oddziat chirurgiczny;

4. nieczynny blok operacyjny;

5. oddziat urazowo — ortopedyczny;

6. izba przyjec¢ z pomocg dorazng i ratownictwem medycznym;

Natozone decyzje wymusity na jednostce bardzo kosztochtonne naktady dostosowawcze.

Zakres rzeczowy zadania inwestycyjnego objat przede wszystkim nastepujgce obszary:

1. wykonanie $luz oraz wydzielenia stref wraz z dostawg i montazem stolarki drzwiowej.

W ramach robdét budowlanych kazdy oddziat, na ktérym przebywali pacjenci z

podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-Co-V-2 zostat wyposazony w $luzy ze
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strefami czerwong, pomaranczowg oraz zielong. Wydzielenie stref jest bezwzgledng
koniecznoscig w celu zachowania bezpieczeristwa zdrowia i zycia personelu medycznego;
2. wykonanie instalacji niskoprgdowej zwigzanej z wykonaniem monitoringu wizyjnego
chorych oraz systemu (interkom) komunikacji z pacjentami. Powyzsze byto konieczne w
celu zapewnienia petnego nadzoru chorych przez personel medyczny, zaktad zmuszony byt
zainstalowaé w budynkach szpitalnych ponad 70 kamer IP o wysokiej rozdzielczosci, z
petnym okablowaniem UTP, z montazem szaf crossowych, rejestratorami i stanowiskami
monitorow.

3. rozbudowano réwniez instalacje gazéw medycznych w celu zapewnienia pacjentom
tlenu medycznego oraz sprezonego powietrza medycznego do napedu urzadzen
podtrzymujgcych zycie. W tym celu niezbedne byto wykonanie okoto 70 punktéw poboru
tlenu/sprezonego powietrza/prézni w réznej konfiguracji, co wigzato sie z utozeniem okoto
2 800 mb rurociggdw miedzianych certyfikowanych jako wyréb medyczny;

4. przygotowano rowniez pomieszczenia jako izolatki dla pacjentéw przyjmowanych
przez izbe przyjeé;

5. zakupiono pierwsze wyposazenie i uzyskano petng funkcjonalnosé wszystkich
pomieszczen, ktdre pozwolity na niezagrozone funkcjonowanie personelu z zachowaniem
wszelkich zasad bezpieczenstwa. Dostosowanie szpitala wymagato doposazenia w sprzet
gospodarczy oraz drobny sprzet medyczny, ktéry w bardzo szybkim czasie umozliwit
przyjecie pacjentdow na przygotowanej bazie tézkowe;j.

Przy dostosowaniu SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu w zwigzku z COVID-19 nalezy réwniez

zaznaczy¢ wykonang wymiane zbiornika na ciekty tlen. zbiornika/instalacji, poniewaz od jego

wydajnosci - mozliwosci odparowania cieczy z gazu zalezy czy tlen bedzie w instalacji). Przy

»starym” zbiorniku i ,,starej” parownicy nie udatoby sie uzyskac nastepujgcych efektéw:

- zminimalizowaliémy do minimum mozliwos$¢ braku tlenu medycznego;

- zwiekszyliSmy mozliwosci zrédtfa tlenu medycznego;

- zwiekszyliSmy bufor bezpieczenstwa pacjentow;

- najwazniejszym efektem dziatania jest to, ze w krytycznym okresie moglismy zwiekszy¢
ilos¢ podawanego tlenu pacjentom 10 krotnie.
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Tabela nr 11 Planowane zadania i zakupy inwestycyjne w latach 2021 - 2023 (w tys. zi)

Lp.

Nazwa zadania

Wartos¢
kosztorysowa

%
udziat

Dotacja
MSWiA

Planowane
zewnetrzne
irédta
finansowania
(UE, MZ...)

Srodki
wiasne

Planowny okres
realizacji (od-
do)

Uzasadnienie

[

Budowa stacji
transformatorowej i
linii kablowych SN i nN
zasilania
podstawowego i
rezerwowego dla
SPZOZ MSWiA we
Wroctawiu przy ul.
Otbinskiej 32

4124,62

6,77%

4029,98

94,64

2017-2022

1) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie
wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza (Dz. U. poz.595);

2) Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 23 czerwca 2003 r. w
sprawie informacji dotyczacej bezpieczeristwa i ochrony zdrowia oraz planu
bezpieczenstwa i ochrony zdrowia (Dz. U.z 2003 r. Nr 120 poz. 1126, z péin.
zm.);

3) Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w
sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich
usytuowanie (Dz. U. z 2015 r. poz. 1422, z pézn. zm.);

4) Ustawa z 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz. U.z 2017 r. poz. 1318,

z poin.zm.);

5) Ustawa z 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U.z 2018 r. poz.
2190, z pdzn. zm.);

6) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z 8 wrze$nia 2015 r. w sprawie
ogdlnych warunkéw umoéw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.
22016 r. poz. 1146 z pézn. zm.);

7) Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji zdnia 20
czerwca 2007 r. w sprawie wykazu wyrobdw stuzacych zapewnieniu
bezpieczeristwa publicznego lub ochronie zdrowia i zycia oraz mienia, a
takze zasad wydawania dopuszczenia tych wyrobéw do uzytkowania (Dz.U.
2007 r. Nr 143 poz. 1002, z pézn. zm.).

Nadbudowa budynku
na potrzeby utworzenia
Oddziatu Anestezjologii
i Intensywnej Terapii

16 835,16

27,65%

16 596,56/

238,60

2018-2024

1) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie
wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza

2) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie standardu organizacyjnego
opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii z dnia 16
grudnia 2016 r. (Dz.U. z 2016 r. poz. 2218);

3) Dostosowanie OAIlT zostato réwniez uwzglednione w Programie
Dostosowania Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
MSWiA we Wroctawiu pozytywnie zaopiniowanym przez Parfistwowego
Inspektora Sanitarnego MSWiA

w

Przebudowa
pomieszczen
Samodzielnego
Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej
MSWiA we Wroctawiu
w celu utworzenia
Oddziatu Rehabilitacji
Stacjonarnej i
rehabilitacji
ambulatoryjnej dla
0s6b po przebyciu
COVID-19

13 500,00

22,17%

13 500,00

2022

Podstawa realizacji zadania inwestycyjnego pn.: ,Przebudowa pomieszczen
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej MSWiA we
Wroctawiu w celu utworzenia Oddziatu Rehabilitacji Stacjonarnej dla os6b
po przebyciu COVID-19” jest przepis art. 46¢ Ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r.
o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazer i choréb zakaznych u ludzi (tj. Dz.U.
2020 poz. 1845 ze zm.) w celu dostosowania do potrzeb zwigzanych z
zapobieganiem i zwalczaniem epidemii wirusa SARS-CoV-2 oraz
wywotywanej przez niego choroby COVID-19 oraz dostosowanie
infrastruktury szpitala w 2021 r. do mozliwosci szeroko rozumianej
rehabilitacji os6b po przebytym zakazeniu wirusem SARS-CoV-2. Wykonana
w ubiegtym roku modernizacja infrastruktury stuzy jako ,fundament”
rozwoju szpitala w kierunku rehabilitacji stacjonarnej dla oséb po
przebyciu COVID-19. Bedac szpitalem leczacym pacjentéw z Covid-19 na
wszystkich trzech poziomach zabezpieczania i obserwujac na co dzieri ich
walke z infekcjg, a nastepnie bardzo trudny powrét do zdrowia i kondycji
sprzed choroby, posiadajac optymalne zaplecze kadrowe, widzimy absolutng
konieczno$¢ stworzenia formuty rehabilitowania takich pacjentéw w trybie
stacjonarnym, dziennym i ambulatoryjnym. W zwigzku z powyzszym
zgtosilismy swoj akces do przystagpienia do programu pilotazowego
rehabilitowania pacjentéw po przebytym Covid-19 prowadzonego aktualnie
przez Szpital Specjalistyczny MSWiA w Gtuchotazach. Ponadto, jak wynika z
komunikatéw zawartych na stronie Ministerstwa Zdrowia jak i NFZ, problem
rehabilitacji pocovidowej jest szeroko analizowany oraz rozpoczeto
dziatania zmierzajace do szybkiego wdrozenia tego produktu jako
kontraktowanego z NFZ przez podmioty lecznicze.

IS

Modernizacja budynku
biatego szpitala MSWiA
we Wroctawiu

26 431,00

43,41%

26 057,00

374,00

2021-2029

1) Program Dostosowania Zaktadu Opieki Zdrowotnej zatwierdzony przez
Paristwowego Inspektora Sanitarnego MSWiA Postanowieniem nr 01/18 z
dnia 2.02.2018r.

2) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza

(Dz. U. poz.595);

3) Ustawa z dnia 23 lipca 2003 r. o ochronie zabytkéw i opiece nad
zabytkami (Dz. U. 2018 r. poz. 2067).

4) Rozporzadzenie Ministra Kultury i Dziedzictwa Narodowego z dnia 2
sierpnia 2018 r. w sprawie prowadzenia prac konserwatorskich, prac
restauratorskich i badan konserwatorskich przy zabytku wpisanym do
rejestru zabytkéw albo na Liste Skarbéw Dziedzictwa oraz robot
budowlanych, badan architektonicznych i innych dziatan przy zabytku
wpisanym do rejestru zabytkéw, a takze badan archeologicznych i
poszukiwan zabytkéw (Dz.U. 2018 r. poz. 1609).

5) Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w
sprawie warunkéw technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich
usytuowanie (Dz. U. z 2015 r. poz. 1422, z pézn. zm.).

6) Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7
czerwca 2010 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych
obiektéw budowlanych i terenéw (Dz. U. Nr 109, poz. 719).

7) Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji zdnia 24
lipca 2009 r. w sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode oraz drég
pozarowych (Dz. U. Nr 124, poz. 1030).

Razem: zadania
inwestycyjne

60 890,78

100%

13 500,00

707,24
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Tabela 11 pokazuje istotnos¢ planowanych zadan inwestycyjnych w SP ZOZ MSWiA

we Wroctawiu. Nalezy tutaj wyraznie zaznaczy¢, iz hierarchie zadan inwestycyjnych nalezy
rozpatrywac ze wzgledu na okres realizacji.
Biorgc pod uwage 2021r. jedyng inwestycjg realizowang przez Zaktad bedzie realizacja budowy
stacji transformatorowej w ramach zadania inwestycyjnego pn.: ,Budowa stacji
transformatorowej i linii kablowych SN i nN zasilania podstawowego i rezerwowego dla SP ZOZ
MSWiA we Wroctawiu przy ul. Otbinskiej 32”. Wartos¢ strategiczng przedmiotowego zadania
inwestycyjnego pokazuje ponizszy schemat:
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SCHEMAT IDEOWY SP ZOZ MSWiA WE WROCLAWIU PO WYKONANIU STACJI
TRANSFORAMATOROWEJ:

< AGREGAT PRADOTWORCZY
moc 400 kW
STACJA TRANSFORMATOROWA
< AGREGAT PRADOTWORCZY
moc 400 kW
» PRACOWNIA ENDOSKOPOWA
» IZBA PRZYJEC
PORADNIE
> OBECNIE APTEKA/W
> PRZYSZtOS$Cl ODDZIAL
BUDYNEK CZERWONY REHABILITACII STACJONARNEJ
ODDZIAL INTERNISTYCZNY Z
PODODDZIALEM
ENDOKRYNOLOGICZNYM
g WINDA
> LABORATORIUM
Y > PRZYSZLA APTEKA
BUDYNEK
ADMINISTRACYINY
:I STERYLIZATORNIA (RS) |
:I NOWY BLOK OPERACYJNY (RBO) |
> ;I WENTYLACJA (RWBO) |
.| PRACOWNIA > DZIAL USPAWNIANIA
> TECHNIKI LECZNICZEGO
OBRAZOWE)
BUDYNEK BIALY :I ODDZIAt GINEKOLOGICZNY |
STACIA
> UZDATNIANIA
WOobY :I ODDZIAt ORTOPEDYCZNY |
»| PLANOWANA N |
CUCHNIA > ODDZIAL CHIRURGICZNY
> SERWEROWNIA
REZERWA
> REZERWA
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Budowa stacji transformatorowej pozwoli Szpitalowi na bezpieczne funkcjonowanie oraz

wykonywanie inwestycji o najwyzszym priorytecie w latach 2022-2023. Ponizej w ujeciu

tabelarycznym przedstawiono przedmiotowe zadania inwestycyjne (zadanie oznaczone nr 1

posiada najwyzszy priorytet):

Lp.

nazwa zadania

priorytet

rok rozpoczecia
inwestycji

planowany rok
zakonczenia
inwestycji

Nadbudowa budynku na potrzeby
Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej
Terapii

najwyzszy

2017

2024

Przebudowa pomieszczen
Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej MSWiA we
Wroctawiu w celu utworzenia
Oddziatu Rehabilitacji Stacjonarnej i
rehabilitacji ambulatoryjnej dla oséb
po przebyciu COVID-19

najwyzszy

2022*

2022

Modernizacja budynku biatego wraz z
budowa windy zewnetrznej przy
budynku biatym SP ZOZ MSWiA we
Wroctawiu

wysoki

2021%**

2029

Budowa stacji transformatorowej i
linii kablowych SN i nN zasilania
podstawowego i rezerwowego dla
SPZOZ MSWiA we Wroctawiu przy ul.
Oftbinskiej 32 - dokoriczenie

wysoki

2017

2022

* planowany rok rozpoczecia budowy — termin uzalezniony jest od srodkéw dotacyjnych;

** W 2021r. zaktad przygotuje wniosek IOWISZ o celowosci inwestycji w ochronie zdrowia na obszarze
wojewddztwa dolnoslgskiego — jest to podstawa rozpoczecia inwestycji.

Nalezy podkredli¢, iz plany inwestycyjne od 2018r. s3 wykonywane w taki sposéb aby

w pierwszej kolejnosci przygotowaé infrastrukture Szpitala a nastepnie realizowac zadania

inwestycyjne o charakterze medycznym. Szpital ma Swiadomie zaplanowane zadania

inwestycyjne do 2029r., ktdre poprawiajg efektywnos¢ zaktadu oraz dostosowujg

go do wymogoéw okreslonych przepisami prawa w szczegdlnosci do:

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkdw
technicznych, jakim powinny odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. z 2015 r.
poz. 1422, z pdzn. zm.);

Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 24 lipca 2009r.
W sprawie przeciwpozarowego zaopatrzenia w wode oraz drdg pozarowych
(Dz. U. z2009r. nr 124, poz. 1030);

Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010r.
w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw budowlanych
i terenéw (Dz. U. z 2010r. nr 109, poz. 719);

Rozporzgdzenia Ministra Infrastruktury z dnia 23 czerwca 2003 r. w sprawie informacji
dotyczacej bezpieczenstwa i ochrony zdrowia oraz planu bezpieczenstwa i ochrony
zdrowia (Dz. U.z 2003 r. Nr 120 poz. 1126, z pdzn. zm.);
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- Ustawy z 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 2190, z pdzn.
zm.);

- Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdlnych warunkéw
umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1146 z pdin.
zm.);

- Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 20 czerwca 2007
r. w sprawie wykazu wyrobdéw stuzacych zapewnieniu bezpieczenstwa publicznego
lub ochronie zdrowia i zycia oraz mienia, a takze zasad wydawania dopuszczenia tych
wyrobow do uzytkowania (Dz.U. 2007 r. Nr 143 poz. 1002, z pdzn. zm.);

- Ustawy z dnia 23 lipca 2003 r. o ochronie zabytkéw i opiece nad zabytkami (Dz. U. 2018
r. poz. 2067);

- Rozporzadzenie Ministra Kultury i Dziedzictwa Narodowego z dnia 2 sierpnia 2018 r.
w sprawie prowadzenia prac konserwatorskich, prac restauratorskich i badan
konserwatorskich przy zabytku wpisanym do rejestru zabytkéw albo na Liste Skarbéw
Dziedzictwa oraz robdt budowlanych, badan architektonicznych i innych dziatan przy
zabytku wpisanym do rejestru zabytkow, a takze badan archeologicznych i poszukiwan
zabytkéw (Dz.U. 2018 r. poz. 1609);

- Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26.03.2019r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnosé leczniczg przez realizacje programu dostosowawczego;

Ponadto nalezy zwrdci¢ szczegdlng uwage na zadanie inwestycyjne pn.: ,Przebudowa
pomieszczen Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej MSWIA we Wroctawiu
w celu utworzenia oddziatu rehabilitacji stacjonarnej i rehabilitacji ambulatoryjnej dla oséb po
przebyciu COVID-19” - nr 2 w hierarchii.

Przyjmuje sie, ze okoto 80% potwierdzonych przypadkdw zakazenia ma objawy tagodne
do umiarkowanych. 13,8% zakazonych oséb wykazuje ciezkie objawy choroby, w tym
dusznosé, czestos¢ oddechdow >30 na minute, nasycenie tlenem krwi €93%, stosunek PaO2 do
FiO2 < 300, a takze zmiany naciekowe w ptucach > 50% pola ptucnego w ciggu 24-48 godzin.
6,1% przypadkéw to przypadki krytyczne koriczace sie $miercig chorego (niewydolnos¢
oddechowa, wstrzgs septyczny i/lub niewydolnos¢ wielu narzagdow).

Brak jest jednak w dotychczasowym pismiennictwie jakichkolwiek wytycznych dotyczacych
postepowania rehabilitacyjnego zwigzanego z utrzymaniem ciggtosci i powszechnosci terapii
u chorych po zakazeniu wirusem SARS-COV-2 po zakonczeniu ostrej fazy choroby i wypisaniu
ze szpitala.

Priorytetem stato sie wdrozenie natychmiastowego postepowania rehabilitacyjnego u oséb
po przebytym zakazeniu (Post Intensive Care Syndrom) u ktérych moze dojs¢ do uposledzenia
czynnosci  wentylacyjnej ptuc, zmniejszenia tolerancji wysitku, ostabienia miesni,
a w konsekwencji po zakonczonej hospitalizacji, przedtuzenia powrotu do pracy lub
ograniczenia funkcjonalnego w pracy, zmniejszenia zdolnosci zarobkowej, ograniczenia
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codziennej aktywnosci, utraty niezaleznosci, podatnosci na infekcje i pojawienia sie innych
chordb wspodfistniejgcych.

Przyja¢ nalezy, ze wprowadzenie rekomendacji dotyczacych wdrozenia procedur
rehabilitacyjnych w oparciu o petng diagnostyke kardiologiczng, pulmonologiczng
i neurologiczng przy wsparciu psychologicznym, opracowania standardéw postepowania i ich
rezim obowigzkowosci moze przyczynié sie do ograniczenia niepetnosprawnosci prowadzgcej
w krétkim czasie do nawrotu infekcji, do powtérnych zachorowan, pogorszenia jakosci zycia
i powstania nowych ognisk epidemii zwigzanego z dodatkowym obcigzaniem systemu opieki
zdrowotne;j.

Jest to szczegdlnie istotne ze wzgledu na przypuszczalne, zwigzane z COVID-19 mozliwe
dtugotrwate zaburzenia funkcji ptuc i wystepujgca wtdérng niewydolnoscig oddechows.

Biorgc pod uwage raporty, ktére wskazujg, ze u czesci pacjentdw efekty choroby na uktad
oddechowy utrzymujg sie po powrocie do zdrowia, a u rekonwalescentéw SARS-CoV-2 z 2003
r. zgtaszano przez wiele miesiecy po wyzdrowieniu m.in. uposledzenie czynnosci ptuc, nalezy
uznaé, ze istnieje prawdopodobienstwo wystgpienia takich efektéw. Nie ma obecnie
konsensusu, jak dtugo takie zmiany sie utrzymuja, i jaki beda miaty wptyw na poszczegdlne
narzady — serce, uktad nerwowy, nerki czy naczynia krwionos$ne. Najczesciej wymieniane,
potencjalne skutki choroby to zwtdéknienie pfuc, choroby naczyn ptucnych
i ogdélnoustrojowych, rozstrzenie oskrzeli, chroniczne zmeczenie, sarkopenia i schorzenia
neurologiczne. W czesci krajow powstaty juz platformy (np. https://covid.joinzoe.com/post/
covid-long-term), ktére pozwalajg na samodzielne zgtaszanie podobnych zaburzen, co pomoze
w ich leczeniu i zapobieganiu. Na tym etapie nie mozna wykluczy¢, ze rowniez osoby, ktdre
przeszty COVID-19 bezobjawowo, lub u ktérych choroba miata tagodny charakter,
nie doswiadczg konsekwencji choroby w dituzszej perspektywie. Warto zaznaczyé, ze brak
wyraznych objawdéw nie oznacza braku zmian w organizmie. U duzej czesci pacjentéw
bezobjawowych i skapoobjawowych obserwowano nieprawidfowosci w obrazie ptuc oraz
zmiany w obrazie krwi. Badania retrospektywne pokazuja, ze zmiany te mogga utrzymywac
sie przez dtuzszy czas.*

* ZROZUMIEC COVID-19 - OPRACOWANIE ZESPOLU DS. COVID-19 PRZY PREZESIE POLSKIEJ AKADEMII NAUK
Jerzy Duszynski, Aneta Afelt, Anna Ochab-Marcinek, Radostaw Owczuk, Krzysztof Pyr¢, Magdalena Rosinska,
Andrzej Rychard, Tomasz Smiatacz

Podstawowym efektem rzeczowym uzyskanym po zakonczeniu realizacji przedmiotowego
zadania inwestycyjnego bedzie uruchomienie oddziatu rehabilitacji stacjonarnej
obejmujgcego kompleksowg hospitalizacje/rehabilitacje pacjentow w Szpitalu MSWiA
we Wroctawiu w nastepujgcych obszarach:

1. rehabilitacja kardiologiczna;

2. rehabilitacja pulmonologiczna;

3. rehabilitacja neurologiczna;

4. rehabilitacja psychologiczna;
zakonczeniu realizacji Szpital uzyska efektywnos¢ w nastepujgcych obszarach:
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Dzieki przedmiotowej inwestycji Zaktadzie wzrosnie o 10% infrastruktura na dziatalnos¢
medyczng. Szczegdty prezentuje ponizsza tabela:

! infrastruktra Szpitala objeta modernizacja przed inwestycja | po inwestycji zmiana
£ (powierzchnia uzytkowa)* (m?) (m?) procentowa
1 infrastrulftura na dzialalno$¢ medyczng w Szpitalu MSWiA we 3856 9721 10%
Wroctawiu
SP Z0Z MSWiA OGOLEM 8 856 9721 10%

Po zakoniczeniu zadania inwestycyjnego zmieni sie struktura iloSciowa komadrek udzielajgcych
Swiadczen medycznych w zakresie oddziatéw stacjonarnych oraz pomocy ambulatoryjne;j.
Ponizej w ujeciu tabelarycznym pokazano zmiany:

struktura SP ZOZ MSWiA . . . . .
, i przed inwestycja | po inwestycji zmiana
Lp. we Wroctawiu objeta
R ) (szt.) (szt.) procentowa
inwestycja
1 oddziaty stacjonarne 6 7 17%
ddziat
2 - odazlaly 14 15 7%
dzienne/ambulatoryjne
SP ZOZ MSWiA OGOLEM 20 22 10%

Inwestycja umozliwi wzrost procentowy struktury Zaktadu udzielajgcych swiadczen w zakresie
dziatalnosci medycznej o 17 % dla oddziatéw stacjonarnych oraz 7 % dla oddziatow
ambulatoryjnych.

Po zakonczeniu zadania inwestycyjnego ilos¢ t6zek w Szpitalu wzrosnie o 25 szt. co bedzie
stanowi¢ udziat % oddziatu na poziomie 25% oraz wzrost o 38% ogdlnej ilosci tézek w Szpitalu
MSWiA we Wroctawiu.

zmiana % w ilosci

przed po ..
Lp. ilosc t6zek na Oddzialach Stacjonarnych inwestycjg| udzial % | inwestycji | udziat % .'OZEk .
po inwestycji
(szt.) (szt.)
(szt.)

Oddziat Internistyczny z Pododdziatem
1 . 30 41% 30 29%
Endokrynologicznym

2 Oddziat Endokrynologiczny 10 14% 10 10%

3 Oddziat Chirurgiczny 19 26% 19 19%
38%

4 Oddziat Ginekologiczny 15 20% 15 15%

5 Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii 3 4% 3 3%

6 Oddziat Rehabilitacji Stacjonarnej 0 0% 25 25%

SZPITAL MSWiA WE WROCLAWIU OGOLEM 74 100% 102 100%

W oparciu o zwiekszong baze t6zkowg i zmodernizowang infrastrukture Pozwoli to Szpitalowi
planowac swiadomy rozwdj dziatalnosci lecznicze;.

Nalezy przy tym zaznaczyé, iz Szpital dostosuje niewykorzystang do tej pory infrastrukture SP
Z0Z MSWiA we Wroctawiu. Ponizej w ujeciu tabelarycznym pokazujemy powierzchnie jaka
zostanie dostosowana na potrzeby prowadzenia rehabilitacji:
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infrastruktra SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu objeta inwestycja przed inwestycja po inwestycji
(powierzchnia uzytkowa) (m?) (m2)

1 Niewykorzystana infrastruktura na podstawowa dziatalno$c medyczng 865
w Szpitalu MSWiA we Wroctawiu (powierzchnia uzytkowa w m?). )

Niewykorzystana infrastruktura na pomocnicza dziatalnos¢ medyczngw
2 |Szpitalu MSWiAwe Wroctawiu -park przyszpitalny w stylu 5700 -

staroangielskim (m?).

Infrastruktura na podstawowa dziatalnosc medyczng w Przychodni
MSWiAwe Wroctawiu ( powierzchnia uzytkowa m?), ktéra zostanie 450
zoptymalizowana w celu utworzenia rehabilitacji ambulatoryjnej
pocovidowej.

Nowopowstata infrastruktura pozwalajaca na rozwdj podstawowej
dziatalnosci medycznej w Szpitalu MSWiA we Wroctawiu (m2).

0 865

Infrastruktura na podstawowa dziatalno$¢ medyczng w Przychodni
MSWiAwe Wroctawiu ( powierzchnia uzytkowa m2) przeksztatcona na
5 [rehabilitacjeambulatoryjng pocovidows, ktéra pozwala na rozwdj - 450
podstawowej dziatalnosci medyczne w Przychodni MSWiA we
Wroctawiu (m2).

Nowopowstala infrastruktura na pomocniczg dziatalno$¢ medyczng w
Szpitalu MSWiAwe Wroctawiu - dostosowanie na porzeby

. . P S - . - 5700
rehabilitowanych pacjentéw istniejacej infrastruktury przyszpitalnego
parku w stylu staroangielskim (m2)
ogétem 7015 7015

Poprzez dostosowanie infrastruktury Zakfad rozwinie mozliwosci leczenia pacjentéw przy
utrzymaniu na takim samym poziomie kosztow statych takich jak podatek od nieruchomosci,
ogrzewanie, utrzymywanie infrastruktury w niepogorszonym stanie.
Wieloprofilowy charakter oddziatu rehabilitacji ttacjonarnej w przysztosci bedzie stanowié
podstawe do rehabilitacji stacjonarnej jakichkolwiek schorzen:

- pulmonologicznych;

- neurologicznych;

- kardiologicznych;

- ortopedycznych;
Ponadto uruchomienie przedmiotowego oddziatu otwiera réwniez mozliwosci badawcze
metod, zakresu, sposobu rehabilitacji stacjonarnej i doskonalenie procedur medycznych
w przedmiotowym obszarze. Przy tak rozbudowanej infrastrukturze oraz wieloprofilowosci
rehabilitacji pojawi sie mozliwos¢ dywersyfikacji przychoddw w przysztosci o swiadczenie
przez Zaktad ustug komercyjnych.

Zakupy inwestycyjne realizowane w 2020r. stanowig réwniez kontynuacje strategii

z lat ubiegltym w modernizacji infrastruktury sprzetu medycznego. Biorgc pod uwage dane
z 2016r. nalezy stwierdzi¢, ze Infrastruktura sprzetu medycznego w SP ZOZ MSWiA we
Wroctawiu bytfa przestarzata. Biorgc pod uwage rok produkcji sprzetu medycznego 40% pozycji
to sprzet zakupiony przed 2000r. 24% pozycji zostata kupiona w latach 2000-2010 natomiast
tylko 36% sprzetu zostata kupiona po 2010r. Sprzet medyczny Szpitala byt w znacznej czesci
tak bardzo przestarzaty, ze biezgca konserwacja oraz naprawy s3 kosztowne
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oraz uniemozliwiaty prace na oczekiwanym poziomie. Ponizszy wykres pokazuje ww.
strukture:

sprzet medyczny - dane 31.12.2016r.

24%

36%

R

=

= 2000-2010 = do 2000 = po 2010

Szpital od 2017r. sukcesywnie modernizowat infrastrukture sprzetu medycznego gtéwnie
dzieki uzyskanemu dofinansowaniu z dotacji MSWiA. Analizujgc zakupy Szpitala w latach
2017-2020 nastagpita zdecydowana modernizacja sprzetu medycznego zakupionego w ramach
srodkow dotacyjnych. Ponizej na wykresie zostaty pokazane wartosci wedtug danych na dzien
31.12.2020r.

sprzet medyczny - dane 31.12.2020r.

17%

= 2000-2010 = do 2000 = po 2010
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SP ZOZ MSWiIA we Wroctawiu w czasie czterech lat zmodernizowat sprzet medyczny
w znacznym stopniu. Udziat procentowy sprzet medycznego wyprodukowanego po 2010r.
wzrést z 36% do 78% Tym samym poprawito sie bezpieczenstwo i komfort pacjentéw oraz
polepszyty sie warunki pracy personelu medycznego.

sprzet medyczny w podziale na zakupiony do/po 2015r.

78%

= do 2015 = po 2015

Nalezy zwrdci¢ uwage, iz infrastruktura sprzetu medycznego pozyskana po 2010r. w 78%
ma nie wiecej niz 5 lat.
Tym samym Zaktad konsekwentnie i systematycznie uzyskuje planowane efekty rzeczowe
w szczegodlnosci:

- modernizacja sprzetu medycznego;

- realizacja programu dostosowawczego;

- zwiekszenie zakresu wykonywanych badan w SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu

bez koniecznosci zlecania ich na zewnatrz;
- utrzymanie kontraktu NFZ.

7. SYTUACJA EKONOMICZNO-FINANSOWA

Informacja o istotnych zdarzeniach, ktére majag wplyw na sytuacje ekonomiczno-
finansowga samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej

Analizy sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy dokonano
na podstawie wskaznikdw ekonomiczno-finansowych w oparciu o dane ze sprawozdania
finansowego za rok 2020. Zgodnie z art.59 ust.4 ustawy o dziatalnosci leczniczej analize
przeprowadzono w oparciu o Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017r.

w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz
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prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zaktadow opieki

zdrowotne;j.

W oparciu o dane ze sprawozdania finansowego za rok 2020 ustalono wartosci poszczegdlnych

wskaznikdéw i liczbe punktéw w poszczegdlnych zakresach.

W sumie uzyskano 24 na 70 mozliwych punktéw co stanowi 34,29 % maksymalnej wartosci.

Analiza danych w zakresie przychoddw netto ze sprzedazy i zréwnanych z nimi ukazuje,

ze w 2020 roku nastgpit ich wzrost w poréwnaniu z rokiem poprzednim (+ 6 275 383,68 zt).

Faktycznie uzyskane przychody operacyjne w 2020r. 44 179 246,12 zt a ich struktura

przedstawia sie nastepujgco:

Struktura przychodow netto zesprzedazy

Przychody NFZ

41654 808,22

= Przychody MSWiIA (VIP-y)

Pozostate przychody medyczne

Przychody niemedyczne

' Przychody z dotacji na dziatalnos¢ operacyjna
| (wynagr. rezydentéw i real. pr.zdr.)

I . |
. ‘ 100861,00

280845,79 1156176,52

966 236,07

w tym produkty sprzedane NFZ o wartosci 41 654 808,22 zt o nastepujacej strukturze:

Wyszczegodlnienie Wartos¢
Ryczatt PSZ 17 840 640,00
Pozostate Swiadczenia w rodzaju: leczenie szpitalne, POZ i swiadczenia odrebnie
finanasowane w PSZ, opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien, reh.lecznicza, leczenie 1548538197
stomatologiczne, Swiadczenia odrebnie finansowane w sytemie podstawowego szpit. '
zabezbezpieczenia Swiadczen
Koszty Swiadczer wynikajacych z OWU -podwyzki pielegniarek i potoznych 233142463
Koszty Swiadczen wynikajacych z OWU -podwyzki lekarzy 594 935,69
Swiadczenia COVID (gotowos(, hospitalizacja, szczepieniaiinne) 3681768,79
Dodatkowe $wiadczenia na wynagrodzenia personelu medycznego -COVID 1720657,84
Razem NFZ 41654 808,22
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Koszty dziatalnosci operacyjnej w 2020 r. w porédwnaniu z rokiem poprzednim ulegty

znacznemu wzrostowi (+6 068 621,67 zt).

- amortyzacja - wzrost o 1594 991,06 zt efekt doposazenie oddziatéw szpitala w celu
dostosowania jednostki do wymogoéw prawnych, zakonczenie zadania inwestycyjnego pn.”

Przebudowa budynku szpitalnego we Wroctawiu —blok operacyjny”;

- wynagrodzenia, ubezpieczenia spoteczne oraz inne swiadczenia - wzrost o 1 293 383,02 zt
spowodowany ustawowym wzrostem wynagrodzenia oraz wyptata dodatkowych $wiadczen

dla personelu medycznego w zwigzku z epidemig;

- zuzycie materiatow i energii - wzrost o 1376 074,68 zt wynika gtéwnie sukcesywnego
wzrostu cen medidéw i materiatéw oraz ze zwiekszonym zuzyciem $rodkédw ochrony osobistej

i Srodkow dezynfekcyjnych w zwigzku z ogtoszonym stanem epidemii;

- ustugi obce- wzrost o 1810 647,05 zt. Bardzo niekorzystnym zjawiskiem na rynku ustug
medycznych, na ktdre nie majg zadnego wptywu zarzgdzajgcy szpitalami, sg braki kadrowe.
Zbyt mata liczba wyspecjalizowanych lekarzy oznacza, ze ci ktérzy sg dostepni na rynku,
oczekujg coraz wyziszych wynagrodzen. Ponadto przyznane srodki na dodatkowe
wynagrodzenie lekarzy i pielegniarek majgcych bezposredni kontakt z pacjentami
podejrzanymi lub zakazonymi wirusem Sars-Cov-2 bedgcych réwniez na umowach cywilno-

prawnych znacznie wptynety na wzrost kosztéw w tej grupie.

Strata ze sprzedaizy wyniosta (-) 6918 005,91 zt a w roku poprzednim wynosita
(-)7 124 767,92 zt. Strata brutto za 2020 rok wyniosta (-) 2 705 989,12 zt. Strata netto wyniosta
(-) 2753 932,12 zt a w roku poprzednim wykazano strate netto w kwocie (-) 5413 898,61 zt.
Biorgc powyisze pod uwage w 2020 r. pomniejszono strate netto o ok 51 %

tj. 2 659 966,49 zt.
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Analiza wynikow finansowych

0,00 z¢

-1000 000,00 zf Strata ze sprzedaiy Strata brutto Strata netto

-2000 000,00 zt
-3000 000,00 zt

-4000 000,00 zt -2 705989,12 -2753932,12

-5000 000,00 zt

-6000 000,00zt 5246963,38 -5298963,38
~7000 000,00 zt

-8000 000,00 zt -6918 005,91

-9000 000,00 z}

-10000 000,00 zt
-9491963,38 Plan na rok 2020 Realizacja planu - 2020

Na osiaggniety wynik 2020 r. bardzo istotny wptyw miaty wybrane, opisane ponizej zdarzenia:

Znaczacy wzrost kosztow amortyzacji, ktérej wartos¢ w 2020 byta wyzsza od amortyzacji roku
poprzedniego o 1 594 991,06 zit. jest czesSciowo réwnowaiony po stronie przychodéw

( Zrédto finansowania — dotacje)

Zgodnie z obowigzujagcymi nadrzednymi zasadami rachunkowosci, gtéwnie zasadami
memoriatu i ostroznej wyceny oraz opinig biegtego rewidenta nadwyzka miedzy srodkami
otrzymanymi z NFZ a wartoscig Swiadczen faktycznie zrealizowanych zostata ujeta w ksiegach
i sprawozdaniu finansowym jako rozliczenie miedzyokresowe przychodéw. Wartosci te beda
stanowity przychody proporcjonalne do wartosci Swiadczen za 2020 rok wykonanych w 2021
roku lub bedg podlegaty zwrotowi do NFZ w zaleznosci od kolejnych decyzji i zmian prawnych

w tej sprawie.

Przychody rozliczane miedzyokresowo dotyczg $swiadczen rozliczanych na podstawie ceny

jednostki rozliczeniowej o wartosci 722 832,60 zt.

Zwiekszenie rezerw na Swiadczenia emerytalne i podobne, koszty finansowe (naliczone
odsetki) oraz koszty w zwigzku z toczgcymi sie postepowaniami sgdowymi o kwote

484 117,20 zt.

Natomiast po stronie przychoddow (inne przychody operacyjne) wzrost o 1422 445,05 zt

w tym: nieodptatne otrzymanie materiatéw z Agencji Rezerw Strategicznych 1012 322,71 zt.
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Szpital mimo poprawy wyniku finansowego nadal boryka sie z trudnosciami finansowymi
i sg to gtdwnie problemy zwigzane z ptynnoscig finansowa. Jednostka stale podejmuje
dziatania co do rozszerzenia swiadczern medycznych poza umowami zawartymi z Narodowym
Funduszem Zdrowia, stara sie wykorzystac istniejgcy potencjat w zakresie posiadanego
sprzetu specjalistycznego i wykwalifikowanej kadry medycznej. W poczatkowej fazie pandemii
(po zamknieciu | kwartatu 2020 roku) szpital generowat zobowigzania wymagalne z tytutu
dostaw towardw i ustug na poziomie 3 815478,46 zt, co w znaczny sposéb utrudniato
realizacje zakupéw materiatdw ochronnych, ktére byty niedostepne, zawyzano ceny
jednostkowe a dodatkowo kontrahenci wymuszali realizacje zakupu za gotdéwke. W celu
wyeliminowania ryzyka braku niezbednych materiatéw jednostka wystgpita do Zakfadu
Ubezpieczen Spotecznych z wnioskami o odroczenie termindéw ptatnosci sktadek za kolejne
miesigce. Na koniec 2020 roku niewymagalne zobowigzania wobec ZUS wyniosty 4 746 830,23
zt, co przetozyto sie na obnizenie zobowigzan wymagalnych z tytutu dostaw towardéw i ustug,
ktore na koniec 2020 roku wyniosty 2 320 607,01 zt a na koniec pierwszego kwartatu 2021
roku wyniosty 909 956,87 zt. Natomiast wysokos¢ odroczonych sktadek ZUS
na dzien sporzadzenia raportu zostata obnizona do 1 664 725,14 zt. Dzieki przyjeciu rozwigzan,
ktore data tzw. ,tarcza” szpital nie ponidst dodatkowych kosztéw, ktére mégtby wygenerowac
kredyt bankowy. Odroczenie sktadek umozliwito szpitalowi na utrzymanie ustug i dostaw na
odpowiednim i bezpiecznym poziomie, pozwalajgcym na nieprzerwane udzielanie swiadczen

w tym leczenie pacjentéw ze stwierdzonym zakazeniem wirusem Sars-Cov-2.

Mimo trudnosci Szpital nieustannie podejmuje czynnosci umozliwiajgce realizacje przyjetej
strategii dziatania naprawczego i rozwojowego, ktdre umozliwig realizacje celéw dla ktdérych
zostat powotany. Niestety systemowe zmiany w ochronie zdrowia w postaci wprowadzenia
tzw. sieci szpitali i ryczattowego finansowania doprowadzity do pogorszenia sytuacji
finansowej SP ZOZ -6w. Rosngce koszty i nieproporcjonalny wzrost srodkéw finansowych
przekazywanych przez NFZ w coraz mniejszym zakresie je pokrywaty. Tegoroczna poprawa
wyniku finansowego wynikata gtéwnie ze zwiekszonych przychoddw za udzielanie swiadczen
zwigzanych z leczeniem pacjentéw zainfekowanych COVID 19, przy czym sytuacja ta ukazata
koniecznos$¢ systemowych zmian w zakresie finansowania. Tymczasem obecna sytuacja

tj. zmniejszenie zachorowan na COVID 19 spowodowata przywrdcenie sposobu finansowania
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Swiadczen w ramach realizowania kontraktédw z NFZ do wysokosci sprzed epidemii, przy czym
nalezy zaznaczy¢, ze wzrost cen jak i zuzycia sSrodkdw ochrony i dezynfekcji juz nigdy nie wréca
do poprzednich wartosci. Biorgc pod uwage aktualng sytuacje ekonomiczng na rynku
materiatdw medycznych nie dokonano ponownej kalkulacji i odpowiedniego zwiekszenia
przychoddéw wynikajacych z zawartych uméw z NFZ. Zmagania naszej jednostki zwigzane
z epidemig potwierdzaja, ze prawidtowe funkcjonowanie systemu podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia Swiadczen opieki zdrowotnej Szpitala w kolejnych latach uwarunkowane
jest zmianami systemowymi. Jedng z przestanek zmian w zakresie funkcjonowania i sposobu
finansowania szpitali jest zwiekszenie przychoddéw z tytutu zawartych uméw z NFZ w postaci
zwiekszenia wartosci nominalnej jednostki rozliczeniowej i/lub wartosci punktowej

wykonywanych realizowanych procedur.

Szpital mimo wszystko realizuje program naprawczy poprzez zwiekszenie wydajnosci pracy
i optymalizacje struktury organizacyjnej, nieustanie poszukuje mozliwosci pozyskiwania
wiekszych przychoddéw w sferze medycznej i niemedycznej (np. wynajem nieuzytkowanych
powierzchni), oszczednos$ci na materiatach dzieki uszczelnieniu gospodarki lekowej oraz

redukcje czasu pobytu pacjentéow na oddziatach szpitalnych.

Biorac pod uwage podjete dziatania zmierzajagce do poprawy sytuacji finansowej, jednostka
zaktada kontynuacje dziatalnosci, réwniez z tego powodu, ze dalsze jej istnienie uzasadnione
jest celami i zadaniami, dla ktérych zostata utworzona. Szpital realizuje ustugi ochrony
zdrowia, ktore sg dobrem publicznym.
7.1 Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej w 2020 r.

Analize sytuacji ekonomiczno —finansowej za 2020 rok przeprowadzono w oparciu
o punktowe oceny przypisane poszczegdlnym wskaznikom wyliczonym zgodnie ze sposobem
okreslonym w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 25 kwietnia 2017 roku w sprawie
wskaznikdw ekonomiczno —finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy

sytuacji ekonomiczno —finansowej samodzielnych publicznych zaktaddéw opieki zdrowotnej.

W dalszej czesci raportu przedstawiono analize wskaznikdw ekonomiczno -finansowych

i interpretacje osiggnietych wynikéw.
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7.1.1 Tabela nr 12 Bilans na dzien 31.12.2020 r.

Lp. Wyszczegdlnienie - AKTYWA 2020 2019
A. AKTYWA TRWALE 46 572 246,69 46 278 766,26
I Wartosci niematerialne i prawne 80 120,17 172 550,62
1. Koszty zakornczonych prac rozwojowych 0,00 0,00
2. Wartosé firmy 0,00 0,00
3. Inne wartosci niematerialnei prawne 80 120,17 172 550,62
4. Zaliczki na wartosci niematerialnei prawne 0,00 0,00
1. Rzeczowe aktywa trwate 46 492 126,52 46 106 215,64
1. Srodki trwate 43 844 351,83 29 536 302,02
a) grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego gruntu) 17 449 237,00 17 449 237,00
b) budynki, lokale i obiekty inzynierii ladowej i wodnej 12 823 864,95 6 994 648,93
c) urzadzenia techniczne i maszyny 4 200 744,27 1350 506,88
d) srodki transportu 0,00 0,00
e) inne srodki_trwate 9 370 505,61 3 741 909,21
2. Srodki trwate w budowie 2 647 774,69 16 569 913,62
3. Zaliczki na srodki trwate w budowie 0,00 0,00
1. Naleznosci diugoterminowe 0,00 0,00
1 Od jednostek powigzanych 0,00 0,00
Od pozostatych jednostek, w ktérych jednostka posiada
zaangazowanie w kapitale 0,00 0,00
3. Od pozostatych jednostek 0,00 0,00
V. Inwestycje diugoterminowe 0,00 0,00
1. Nieruchomosci 0,00 0,00
2. Wartosci niematerialnei prawne 0,00 0,00
3. Diugoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00
a) w jednostkach powigzanych 0,00 0,00
- udziaty lub akcje 0,00 0,00
-inne papiery wartosciowe 0,00 0,00
- udzielone pozyczki 0,00 0,00
- inne diugoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00
b) w pozostatych jednostkach, w ktérych jednostka posiada 0.00 0.00
zaangazowanie w kapitale ’ ’
- udziaty lub akcje 0,00 0,00
-inne papiery wartosciowe 0,00 0,00
- udzielone pozyczki 0,00 0,00
- inne dtugoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00
c) w pozostatych jednostkach 0,00 0,00
- udziaty lub akcje 0,00 0,00
- inne papiery wartosciowe 0,00 0,00
- udzielone pozyczki 0,00 0,00
- inne dtugoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00
4. Inne inwestycje dfugoterminowe 0,00 0,00
V. Diugoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 0,00 0,00
1. Aktywa z tytutu odroczonego podatku dochodowego
2. Inne rozliczenia miedzyokresowe
B. AKTYWA OBROTOWE 8 708 142,00 4 858 566,21
I Zapasy 1 609 789,85 615 432,21
1. Materiaty 1 609 789,85 615 432,21
2. Potpodukty i produkty w toku 0,00 0,00
3. Produkty gotowe 0,00 0,00
4. Towary 0,00 0,00
5. Zaliczki na dostawy
1. Naleznosci krétkoterminowe 6 567 179,13 3 885 347,55
1. Naleznosci od jednostek powigzanych 0,00 0,00
a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 0,00 0,00
-do 12 miesiecy 0,00 0,00
- powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00
b) inne 0,00 0,00
5. Naleino_éci oq pozosta_'ych jednostek, w ktérych jednostka posiada 0,00 0,00
zaangazowanie w kapitale
a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 0,00 0,00
-do 12 miesiecy
- powyzej 12 miesigcy
b) inne
0,00 0,00
3. Naleznosci od pozostatych jednostek 6 567 179,13 3 885 347,55
a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 6 444 813,30 3 767 740,81
-do 12 miesiecy 6 444 813,30 3767 740,81
- powyzej 12 miesigcy 0,00 0,00
b) z tytutu podatkdéw, dotacji, cet, ubezpieczenh spotecznych i
zdrowotnych oraz innych swiadczen
c)inne 122 365,83 117 606,74
d) dochodzone na drodze sgdowej
Inwestycje kré6tkoterminowe 439 518,39 286 450,34
Kroétkoterminowe aktywa finansowe 439 518,39 286 450,34
a) w jednostkach powigzanych 0,00 0,00
- udziaty lub akcje 0,00 0,00
-inne papiery wartosciowe 0,00 0,00
- udzielone pozyczki 0,00 0,00
- inne krétkoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00
b) w pozostatych jednostkach 0,00 0,00
- udziaty lub akcje 0,00 0,00
-inne papiery wartosciowe 0,00 0,00
- udzielone pozyczki 0,00 0,00
- inne krétkoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00
c) Srodki pieniezne i inne aktywa pienezne 439 518,39 286 450,34
- Srodki pien ezne w kasiei na rachunkach 439 518,39 286 450,34
-inne sSrodki pieniezne 0,00 0,00
-inne aktywa pieniezne 0,00 0,00
2. Inne inwestycje kréotkoterminowe 0,00 0,00
. Krétkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 91 654,63 71 336,11
C. Nalezne wptaty na kapitat (fundusz) podstawy 0,00 0,00
D. Udziaty (akcje) wiasne 0,00 0,00
AKTYWA RAZEM 55 280 388,69 51 137 332,47
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Lp. Wyszczegdblnienie- PASYWA 2020 2019
A. |KAPITAL (FUNDUSZ) WEASNY 9 194 008,15 9 826 735,55
I. |Kapitat (fundusz) podstawowy 27 842 120,76 27 842 120,76
Il. |Kapitat (fundusz) zapasowy, w tym:
- nadwyzka wartosci sprzedazy (wartosci emisyjnej) nad wartoscia
nominalng udziatéw (akcji)
11, |Kapitat (fundusz) z aktualizacji wyceny
- z tytutu aktualizacji wartosci godziwej
1V. |Pozostate kapitaty (fundusze) rezerwowe
- tworzone zgodnie z umowa3 (statutem) s potki
- na udziaty (akcje) witasne
V. |Zysk (strata) z lat ubiegtych -15 894 180,49 -12 601 486,60
VI. |Zysk (strata) netto -2 753 932,12 -5 413 898,61
VIl. |Odpisy z zysku netto w ciggu roku obrotowego(-) 0,00 0,00
B. |ZOBOWIAZANIA | REZERWY NA ZOBOWIAZANIA 46 086 380,54 41 310 596,92
I. |Rezerwy na zobowigzania 4174 217,24 3 690 100,04
1. |Rezerwa z tytutu odroczonego podatku dochodowego 0,00 0,00
2. |Rezerwa na s$wiadczenia emerytalne i podobne 1 845 888,10 2 282 741,92
- dtugoterminowa 1152 043,72 1103 183,09
- krétkoterminowa 693 844,38 1179 558,83
3. |Pozostate rezerwy 2 328 329,14 1407 358,12
- dtugoterminowe 0,00 0,00
- krétkoterminowe 2 328 329,14 1407 358,12
Il. |Zobowigzania dtugoterminowe 0,00 0,00
1. |Wobec jednostek powigzanych 0,00 0,00
5 Wobec pozostatych jednostek, w ktérych jednostka posiada
* |zaangazowanie w kapitale 0,00 0,00
3. |Wobec pozostatych jednostek 0,00 0,00
a) kredyty i pozyczki
b) z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych
c) inne zobowigzania finansowe
d) zobowigzania wekslowe
e) inne
lll. |Zobowigzania krétkoterminowe 16 152 760,39 13 467 401,91
1. |Wobec jednostek powigzanych 0,00 0,00
a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 0,00 0,00
-do 12 miesiecy 0,00 0,00
- powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00
b) inne 0,00 0,00
5. Zobowigzania wobec pozostatych jednostek, w ktérych jednostka 0,00 0,00
posiada zaangazowanie w kapitale
a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 0,00 0,00
-do 12 miesiecy 0,00 0,00
- powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00
b) inne 0,00 0,00
3. |Wobec pozostatych jednostek 15 921 889,34 13 037 760,05
a) kredyty i pozyczki 2130517,95 4248 569,96
b) z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych 0,00 0,00
c) inne zobowigzania finansowe 0,00 0,00
d) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 6 125 083,10 5 708 208,09
-do 12 miesiecy 6 125 083,10 5 708 208,09
- powyzej 12 miesigcy
e) zaliczki otrzymane na dostawy
f) zobowigzania wekslowe
g) z tytutu podatkdéw, cet, ubezpieczen spotecznych i zdrowotnych oraz
innych tytutéw publicznoprawnych 5 165 565,29 1384 047,81
h) z tytutu wynagrodzen 1907 283,30 1203 740,63
i)inne 593 439,70 493 193,56
4. |Fundusze specjalne 230 871,05 429 641,86
IV. |Rozliczenia miedzyokresowe 25 759 402,91 24 153 094,97
1. |Ujemna wartos¢ firmy 0,00 0,00
2. |Inne rozliczenia miedzyokresowe 25 759 402,91 24 153 094,97

- dtugoterminowe

15427 838,97

17 785 837,24

- krétkoterminowe

10 331 563,94

6 367 257,73

PASYWA RAZEM

55 280 388,69

51 137 332,47
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7.1.2 Tabela nr 13 Rachunek zyskow i strat (wariant poréwnawczy) za 2020 r.

Lp. Wyszczegdlnienie 2020 2019
A. |Przychody netto ze sprzedazy i zré6wnanie z nimi, w tym: 44 179 246,12 37 903 862,44
- od jednostek powigzanych 0,00 0,00
I.|Przychody netto ze sprzedazy produktéw 43 878 081,81 37 752 004,22
I11.]Zmiana stanu produktéw zwiekszenia (+); zmniejszenia (-) 20 318,52 5959,89
111.[Koszt wytworzenia produktéw na wiasne potrzeby jednostki 0,00 0,00
IV.[Przychody netto ze sprzedazy towardéw i materiatéw 0,00 0,00
V.[Przychody z dotacji na dziatalnos¢ operacyjna 280 845,79 145 898,33
B. [Koszty dziatalnosci operacyjnej 51 097 252,03 45 028 630,36
I.|Amortyzacja 4522 547,09 2927 556,03
11.]Zuzycie materiatéw i energii 8 809 467,60 7 433 392,92
111.[Ustugi obce 10 964 966,10 9154 319,05
IV.|Podatki i optaty, w tym: 328 409,66 323 172,04
- podatek akcyzowy 0,00 0,00
V.[Wynagrodzenia 22 521910,47 21 061 087,52
VI.|Ubezpieczenia spoteczne i inne $wiadczenia, w tym: 3 696 739,86 3864 179,79
- emerytalne 1824 792,66 1757 202,08
VII.|Pozostate koszty rodzajowe 253 211,25 264 923,01
VIll.|Wartos¢ sprzedanych towaréw i materiatow 0,00 0,00
C. |Zysk (strata) ze sprzedazy (A-B) -6 918 005,91 -7 124 767,92
D. |Pozostate przychody operacyjne 6 861 204,35 3811312,13
1.|1Zysk z tytutu rozchodu niefinansowych aktywoéw trwatych 0,00 0,00
I1.|Dotacje 3964 306,21 2 336 859,04
111.[|Aktualizacja warto$ci aktywdéw niefinansowych 0,00 0,00
IV.[Inne przychody operacyjne 2 896 898,14 1474 453,09
E. Pozostate koszty operacyjne 2437 917,34 1842 813,05
I.|Strata z tytutu rozchodu niefinansowych aktywoéw trwatych 0,00 0,00
II.[Aktualizacja wartosci aktywoéw niefinansowych 0,00 0,00
111.[Inne koszty operacyjne 2437917,34 1842 813,05
Zysk (strata) z dziatalnosci operacyjnej (C+D-E) -2 494 718,90 -5 156 268,84
G. Przychody finansowe 122 878,29 64 211,93
I.|Dywidendy i udziaty w zyskach, w tym: 0,00 0,00
a) od jednostek powigzanych, w tym: 0,00 0,00
- w ktérych jednostka posiada zaangazowanie w kapitale 0,00 0,00
b) od jednostek pozostatych, w tym: 0,00 0,00
- w ktérych jednostka posiada zaangazowanie w kapitale 0,00 0,00
I.[Odsetki, w tym: 122 878,29 64211,93
- od jednostek powigzanych 0,00 0,00
111.]Zysk z tytutu rozchodu aktywoéw finansowych, w tym: 0,00 0,00
- w jednostkach powigzanych 0,00 0,00
IV.]Aktualizacja wartosci aktywéw finansowych 0,00 0,00
V.|Inne 0,00 0,00
H. Koszty finansowe 334 148,51 276 153,70
I.|Odsetki, w tym: 334 148,51 276 153,70
- dla jednostek powigzanych 0,00 0,00
II.[Strata z tytutu rozchodu aktywéw finansowych, w tym: 0,00 0,00
- w jednostkach powigzanych 0,00 0,00
111.[|Aktualizacja wartosci aktywow finansowych 0,00 0,00
IV.[Inne 0,00 0,00
I.  |Zysk (strata) brutto (F+G-H) -2 705 989,12 -5 368 210,61
J. Podatek dochodowy 47 943,00 45 688,00
Pozostate obowigzkowe zmniejszenia zysku (zwiekszenia straty) 0,00 0,00
N. [Zysk (strata) netto (K-L-M) -2 753 932,12 -5 413 898,61

51 163 328,76
53 869 317,88

41 779 386,50
47 147 597,11
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7.1.3 Tabela nr 14 Rachunek przeptywow pienieznych za 2020 r.

Lp. Wyszczegdlnienie 2020 2019
A. Przeplywy srodkéw pienieznych z dziatalnosci operacyjnej 180 327,18 -3 132 873,27
I Zysk (strata) netto -2 753 932,12 -5 413 898,61
l. Korekty razem 2934 259,30 2281 025,34
1. Amortyzacja 4522 547,09 2927 556,03
2. Zyski (straty) z tytutu réznic kursowych 0,00 0,00
3. Odsetki i udziaty w zyskach (dywidendy) 0,00 0,00
4. Zysk (strata) z dziatalnosci inwestycyjnej 0,00 0,00
5. Zmiana stanu rezerw 484 117,20 555 487,10
6. Zmiana stanu zapasow -994 357,64 -80 709,15
7. Zmiana stanu naleznosci -2 681 831,58 -453 423,47
8. Zmiana stanu zobowiazan krotkoterminowych, z wyjatkiem pozyczek i kredytéw 4 803 410,49 1711194,51
9. Zmiana stanu rozliczen miedzyokresowych 1585 989,42 8253123,76
10. |Inne korekty -4 785 615,68 -10 632 203,44
lll. |Przeplywy pienigzne netto z dziatalnosci operacyjnej (Ill) 180 327,18 -3132 873,27
B. Przeplywy srodkéw pienieznych z dziatalnosci inwestycyjnej -4 802 017,42 -10 653 652,45
I Wplywy 0,00 0,00
1. Zbycie wartosci niematerialnych i prawnych oraz rzeczowych aktywéw trwatych 0,00 0,00
2. Zbycie inwestycji w nieruchomo$ci oraz warto$ci niematerialne i prawne 0,00 0,00
3. Z aktywow finansowych, w tym : 0,00 0,00
3.a w jednostkach powigzanych 0,00 0,00
3b. w pozostatych jednostkach 0,00 0,00
- zbycie aktywoéw finansowych 0,00 0,00
- dywidendy i udziaty w zyskach 0,00 0,00
- spfata udzielonych pozyczek dtugoterminowych 0,00 0,00
- odsetki 0,00 0,00
- inne wptywy z aktywoéw finansowych 0,00 0,00
4. Inne wptywy inwestycyjne 0,00 0,00
Il Wydatki 4 802 017,42 10 653 652,45
1. Nabycie wartosci niematerialnych i prawnych oraz rzeczowych aktywoéw trwatych 2632 010,47 2 009 482,07
2. Inwestycje w nieruchomosci oraz wartosci niematerialne i prawne 0,00 0,00
3. Na aktywa finansowe, w tym : 0,00 0,00
3a. w jednostkach powigzanych 0,00 0,00
3b. w pozostatych jednostkach 0,00 0,00
- nabycie aktywow finansowych 0,00 0,00
- udzielone pozyczki dtugoterminowe 0,00 0,00
4.  [Inne wydatki inwestycyjne 2170 006,95 8 644 170,38
Il Przeplywy pieniezne netto z dziatalnosci inwestycyjnej (I-1) -4 802 017,42 -10 653 652,45
C. Przeplywy srodkéw pienieznych z dziatalnosci finansowej 4774 758,29 13 946 577,49
l. Wplywy 6892 810,30 13 946 577,49

Whptywy netto z wydania udziatéw (emisji akcji) i innych instrumentéw kapitatowych

1. oraz doptat do kapitatu 0,00 0,00
2. |Kredyty i pozyczki 0,00 2798 957,99
3. |Emisja diuznych papieréw warto$ciowych 0,00 0,00
4. |lnne wptywy finansowe 4771 605,58 10 541 146,05
5. [Pokrycie straty przez podmiot tworzacy 2121204,72 606 473,45
. [Wydatki 2118 052,01 0,00
1. |Nabycie udziatéw (akcji) wlasnych 0,00 0,00
2. |Dywidendy i inne wyptaty na rzecz wiascicieli 0,00 0,00
3. |lnne, niz wypfaty na rzecz wiascicieli, wydatki z tytutu podziatu zysku 0,00 0,00
4. |Spfaty kredytéw i pozyczek 2118 052,01 0,00
5. [Wykup dtuznych papieréw wartosciowych 0,00 0,00
6. [Ztytutu innych zobowigzan finansowych 0,00 0,00
7. |Pfatnosci zobowigzan z tytutu uméw leasingu finansowego 0,00 0,00
8. |odsetki 0,00 0,00
9. Inne wydatki finansowe 0,00 0,00
lll.  |Przeplywy pieniezne netto z dziatalnosci finansowej (I-11) 4774 758,29 13 946 577,49
D. Przeplywy pieniezne netto razem (A.IIB.NI+C.III) 153 068,05 160 051,77
E. Bilansowa zmiana stanu srodkéw pienieznych, w tym 153 068,05 160 051,77
—zmiana stanu $rodkow pienieznych z tytutu réznic kursowych 0,00 0,00
F. Srodki pieniezne na poczatek okresu 286 450,34 126 398,57
G. [$rodki pieniezne na koniec okresu (F£D), w tym 439 518,39 286 450,34
— 0 ograniczonej mozliwosci dysponowania 19 789,29 78,80
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7.2 Wskazniki ek

onomiczno-finansowe

7.2.1 Wskazniki zyskownosci

WSKAZNIK KRYTERIUM OCENA Wartosc¢ w 2020
ponizej 0,0 % 0 -5,41
wskaznik 0d 0,0% do 2,0 % 3
zyskownosci netto —
(%) powyzej 2,0 % do 4,0 % 4
powyzej 4 % 5
wskaznik ponizej 0,0% 0 -4,92
zyskownosci 0d 0,0% do 3,0 % 3
dziatalnosci powyzej 3,0 % do 5,0 % 4
operacyjnej (w %) powyzej 5,0 % 5
. ponizej 0,0 % 0 -5,18
, "S"kscl)‘jvz:(')';a 0d 0,0% do 2,0 % 3
aztywéw (%) powyzej 2,0 % do 4,0 % 4
powyzej 4,0 % 5

Interpretacja

wynikéw

zdrowia i o zblizonym spektrum dziatania.

Wskazniki zyskownosci sg niekorzystne i wszystkie wykazujg wartosé ponizej 0, co
jest wynikiem braku osiggniecia dodatniego wyniku finansowego. Ze wzgledu na
znaczne uzaleznienie rentownosci od specyfiki branzy, nalezy go poréwnywac z
wielkosciami uzyskanymi przez inne podmioty dziatajgce w sektorze ochrony

7.2.2 Wskazniki ptynnosci

WSKAZNIK KRYTERIUM OCENA Wartosc¢ w 2020

ponizej 0,60 0 0,45
wskaznik 0d 0,6 do 1,00 4
biezacej powyzej 1,00 do 1,50 8
ptynnosci powyzej 1,50 do 3,00 12
powyzej 3,00 lub jezeli zobowigzania 10

ponizej 0,50 0 0,37
wskaznik od 0,50 do 1,00 8
szybkiej powyzej 1,00 do 2,50 13

ptynnosci powyzej 2,5 lub jezeli zobowigzania

krétkoterminowe =0 zt 10
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Interpretacja wynikow

Wskaznik biezgcej ptynnosci informuje o mozliwosci sptaty zobowigzan biezgcych
w przypadku, gdy statyby sie natychmiast wymagalne np. poprzez uptynnienie
majatku obrotowego, bez koniecznosci uptynniania aktywdéw trwatych. Niska
warto$s¢ wskaznika 0,45 wskazuje na trudnosci z regulowaniem biezacych

zobowigzan.

Wskaznik szybkiej ptynnosci umozliwia ocene zdolnosci szpitala do terminowego
regulowania biezgcych zobowigzan. W poréwnaniu do poprzedniego roku
wskazniki ulegty nieznacznej poprawie niestety ich wartos¢ nie pozwala na
uzyskanie cho¢by minimalnej oceny punktowej w tym zakresie. Bez zmiany
wysokos$ci przychodéw (wzrostu naktadéw na stuzbe zdrowia) sytuacja
sukcesywnie bedzie ulegata pogorszeniu.

7.2.3 Wskazniki efektywnosci

WSKAZNIK KRYTERIUM OCENA Wartosc¢ w 2020
Wskaznik ponizej 45 dni 3 42,48
rotacji od 45 dni do 60 dni 2
naleznosci (w od 61 dni do 90 dni 1
dniach) powyzej 90 dni 0
wskaznik do 60 dni 7 49,22
rotacji od 61 dni do 90 dni 4
zobowigzan - ] )
(w dniach) powyzej 90 dni

Interpretacja wynikow

Wskaznik rotacji naleznosci okresla w ciggu ilu dni sptywajg naleznosci z tytutu

wykonania Swiadczen zdrowotnych oraz z tytutu pozostatej dziatalnosci.
Szpital osiggnat maksymalng ocene 3 pkt (regulacja naleznosci ponizej 45 dni).

Wskaznik rotacji zobowigzan z tytutu dostaw i ustug informuje w jakim czasie
szpital realizuje swoje zobowigzania wobec kontrahentéw. Wielkos¢ wskaznika
49,22 w porownaniu do roku ubiegtego ulegta poprawie a wskaznik Swiadczy o tym,
ze zobowigzania szpitala sg regulowane Srednio w przedziale od 45 do 60 dni.
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7.2.4 Wskazniki zadtuzenia

WSKAZNIK KRYTERIUM OCENA Wartos¢ w 2020
ponizej 40 % 10 36,77
W;:(a?”"f od 40% do 60 % 8
zadtuzenia AP o
aktywow (%) powyzej 60 % do 80 % 3
powyzej 80 %
od 0,00 do 0,5 10
od 0,51 do 1,00 8
wskaznik od 1,01 do 2,00 6
wyptacalnosci od 2,01 do 4,00 a 2,21
powyzej 4,00 lub ponizej 0,00 0

Interpretacja wynikow

Wskaznik zadtuzenia aktywoéw

informuje o stopniu finansowania aktywow
kapitatami obcymi. Wskaznik osiggnat wartos$¢ 36,77%, co umozliwito przypisanie
maksymalnej liczby punktéw (10). Wskaznik wyptacalnosci przyjmuje wartos¢ 2,21
i punktéw, co miato wptyw na zmiane catej oceny punktowej o 2 punkty.

7.2.5 Tabela nr 15 Podsumowanie wskaznikow ekonomiczno - finansowych wraz
z poréwnaniem do wartosci planowanych w roku ubiegtym

2019 2020 2020 Max % z Zmiana
Woyszczegdlnienie wskazane w faktvezne | punktéw | max 2020 minus 2020/2019
raporcie za 2019 | © Y p 2019
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Wskaznik zyskownosci netto -13,0% -13,0% -5,4%
Punkty 0 0 (0] 5
Wskainikil . Wskaini'k zYskownoéci dziatalnosci -12,4% 12,5% -4,9%
zyskownosci operacyjnej
Punkty 0 0 0 5
Wskaznik zyskownosci aktywéw -11,3% -12,5% -5,2%
Punkty 0 0 0 5
RAZEM PUNKTY ZYSKOWNO$C 0 0 0 15 0 0 #DZIEL/0O!
Wskazniki biezacej ptynnosci 0,30 0,33 0,45
Punkty 0 0 0 12
Wskazniki
° aznll ‘I Wskaznik szybkiej ptynnosci 0,26 0,29 0,37
ptynnosci
Punkty 0 0 0 13
Razem punkty ptynnosé 0 0 0 25 0 1] #DZIEL/O!
Wskaznik rotacji naleznosci 34,14 34,23 42,48
Punkty 3 3 3 3
Wskaznik
SKazni \Wskaznik rotacji zobowiazar 57,41 52,05 | 49,22
efektywnosci
Punkty 7 7 7 7
Razem punkty efektywnos¢ 10 10 10 10 1 0 0%
Wskaznik zadtuzenia aktywow 33,55% 33,65% 36,77%
Punkty 10 10 10 10
Wskazniki
skaznix Wskaznik wyptacalnosci 1,75 2,64 2,21
zadtuzenia
Punkty 6 4 4 10
Razem punkty zadtuzenie 16 14 14 20 1 -2 -13%
tgczna wartos¢ punktéow 26 24 24 70 0 -2 -8%
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PODSUMOWANIE

Podsumowanie:

W oparciu o dane ze sprawozdania finansowego za rok 2020 ustalono wartosci poszczegdlnych

wskaznikdéw i liczbe punktéw w poszczegdlnych zakresach.

W sumie uzyskano 24 na 70 mozliwych punktéw co stanowi 34,29 % maksymalnej wartosci.

Uzyskana ocena punktowa jest réwna ocenie planowanej w raporcie za 2019r.

8. PROGNOZA SYTUACIJI EKONOMICZNO-FINANSOWEJ NA LATA 2021-

2023

Przyjeta strategia dziatania na najblizsze lata

Cele strategiczne

1) poprawa sytuacji ekonomicznej zakfadu,

2) dostosowanie SP ZOZ MSWiA we Wroctawiu do wymogoéw Rozporzadzenia Ministra

Zdrowia z dnia 26.03.2019r. w sprawie szczegdétowych wymagan jakim powinny

odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosé lecznicza
(Dz.U.z 2019r. poz. 595),

3) podniesienie standardéw obstugi pacjenta poprzez wdrozenie nowoczesnych technologii

informatycznych w zakresie e-ustug - dostosowanie do obowigzujgcych przepiséw prawa,

4) rozszerzenia zakresu oraz podniesienie poziomu ustug medycznych,

5) wprowadzanie systemow zarzadzania jakoscig

Wskazane powyzej cele majg za zadanie poprawe jakosci $wiadczonych ustug zdrowotnych,

poprawe warunkow leczenia oraz poprawe sytuacji finansowej zaktadu.

Cele operacyjne

1) zwiekszenie przychoddw z dziatalnosci medyczne;:

uzyskanie kontraktu na osrodek rehabilitacji dziennej,

stworzenie infrastruktury i zdobycie kontraktu z NFZ na $wiadczenia w ramach
rehabilitacji pocovidowej -ogdlnoustrojowej w trybie stacjonarnym,

dziataniem, ktore rozpoczniemy realizowaé w najblizszych  miesigcach
jest rehabilitacja pocovidowa w trybie ambulatoryjnym. Wypetniono wszystkie
wymagane kryteria i aktualnie oczekujemy na zawarcie umowy w przedmiotowym
zakresie,

rozszerzenie zakresu udzielanych swiadczen w zakresie chirurgii urologicznej, w tym
onkologicznej, oraz ginekologii onkologicznej oraz laryngologii,
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e rozszerzenie zakresu udzielanych swiadczen w zakresie chirurgii endokrynologiczne;j,

2) kontynuacja wzrostu przychodéw z innej dziatalnosci operacyjnej, min. poprzez
efektywne gospodarowanie posiadanymi powierzchniami. Pozostajgce wolne
powierzchnie Zaktadu nadajgce sie do wykorzystania zostang wydzierzawione na dtugie
okresy, dziatanie to nie ograniczy dostepnosci udzielanych swiadczen zdrowotnych oraz
nie obnizy ich jakosci, procedury beda przeprowadzone zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami,

3) kontynuacja modernizacji istniejacej infrastruktury Zaktadu,
4) pozyskiwanie sSrodkéw z funduszy Unii Europejskiej w miare pojawiajgcych sie mozliwosci,

5) pozyskanie srodkéw pochodzacych z darowizn oraz pozyskanie rzeczowych darowizn
sprzetu medycznego.

Prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej SP ZOZ MSWiIA we Wroctawiu na lata
2021-2023 oparto na planie finansowym na 2021 rok.
Prognoza przychodéw na 2021 rok i lata nastepne zostata oparta na planie rzeczowo
-finansowym umow zawartych z NFZ. Wysokos$é kontraktu ma bezposredni wptyw na kondycje
finansowg podmiotu. W prognozie na 2021 rok zatozono, ze do korica roku zakres rzeczowy
Swiadczen wynikajacy z umowy zostanie zrealizowany zaréwno w umowach ryczattowych jak
i umowach odrebnie finansowych rozliczanych wg wykonanych $wiadczen. Jest to zatozenie
optymistyczne, aczkolwiek mozliwe do zrealizowania pod warunkiem, ze negatywne skutki
epidemii zostang zminimalizowane.
Miesieczny wskaznik cen towardéw i ustug konsumpcyjnych opublikowany przez GUS dla

kolejnych miesiecy 2021 roku:

Nazwa zmiennej Jednostka terytorialna Sposoh prezentacji Rok | Miesiac| Wartos¢
Wskaznik cen towardw i ustug konsumpcyjnych  [Polska Grudzien poprzedniego roku = 100 2021|styczen 101,3
Wskainik cen towar6w i ustug konsumpcyjnych — [Polska Grudzien poprzedniego roku =100 2021luty 101,8
Wskaznik cen towardw i ustug konsumpcyjnych  [Polska Grudzien poprzedniego roku = 100 2021|marzec 102,8
Wskaznik cen towardw i ustug konsumpcyjnych  [Polska Grudzien poprzedniego roku = 100 2021 kwieciej| 1036
Wskaznik cen towardw i ustug konsumpcyjnych ~ [Polska Grudzien poprzedniego roku = 100 2021|maj 1039

W oparciu o Wieloletni Plan Finansowy Panstwa na lata 2021-2024 przyjeto, ze inflacja
w catym 2021 r. wyniesie Srednio 3,1%, a w nastepnych latach prognozy bedzie sie zblizaé
do celu inflacyjnego 2,5%.

Przyjeto zatoienie, ze warto$s¢ przychoddow ze s$rodkéw publicznych, gwarantujgcych
Swiadczenia dla oséb uprawnionych nie moze byé obnizona nawet przy zmniejszeniu

przychodéw NFZ ze sktadek zdrowotnych poniewaz ustawa o finansowaniu Swiadczen ze
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srodkéw publicznych gwarantuje rosngcy udziat w PKB $rodkéw przeznaczonych na ochrone
zdrowia. W przypadku niewystarczajgcych srodkéw pochodzacych ze sktadek zdrowotnych
bedacy skutkiem spadku zatrudnienia oraz obnizeniem wynagrodzen pozostata czes¢ srodkow
powinna pochodzié z budzetu panstwa i w pierwszej kolejnosci powinna by¢ przeznaczona na
finansowanie $wiadczen gwarantowanych. Do symulacji przyjeto wartosci przychodéw bez

zatozenia ich zmniejszenia .

Prognoza kosztow na 2021 rok i lata nastepne zostata oparta na przyjetym planie finansowym
na biezacy rok. Prognozowane koszty przekraczajg plan kosztéw z planu zatwierdzonego
ze wzgledu na dodatkowe koszty, zwigzane przede wszystkim ze zwiekszeniem wymogdéw
sanitarno -epidemiologicznych z powodu epidemii. Zgodnie z wprowadzonymi regulacjami
prawnymi  wprowadzonymi ustawg  szczegdlng zmiany planu  finansowego
w zakresie zwiekszenia kosztéw zwigzanych z epidemig mogg by¢é wprowadzane z
pominieciem art. 52 ustawy o finansach publicznych.

Do prognoz kosztéw przyjeto nastepujgce zatozenia:

-koszty pracy pracownikéw zatrudnionych na umowe o prace ustalono biorgc pod uwage
obowigzujgcy Regulamin Wynagrodzen , zawarte porozumienia dotyczgce wzrostu pfac i
ustalenia minimalnego wynagrodzenia zasadniczego pracownikdéw ochrony zdrowia oraz
zawarte umowy cywilnoprawne a takze podania pracownikéw, ktérych wynagrodzenia ulegty
sptaszczeniu z powodu regulacji prawnych w zakresie wynagrodzenia minimalnego (Sredni
personel medyczny, personel administracyjny);

- 0od 2021 podwyzszono koszty pracy o 1,5% w zwigzku z ustawowym terminem wprowadzenia
w jednostkach finansow publicznych Pracowniczych Planéw Kapitatowych;

-koszty state funkcjonowania podmiotu ustalono w oparciu o obowigzujgce stawki
wg aktualnie obowigzujgcych umow;

-w pozostatych kosztach zatozono wzrost w wysokosci inflacji 3,1 - 2,5% nalezy zwrdcié
szczegblng uwage na pojawiajace sie w ostatnim czasie komunikaty od firm, z ktérymi szpital
ma podpisane umowy na dostawe wyrobdéw medycznych, dotyczace braku mozliwosci
nalezytego wykonania umow z powodu ograniczonego dostepu do towaréw na ktoére
odnotowano znaczny wzrost popytu, co w sposéb bezposredni przetozy sie na wzrost cen
zakupu (miedzy innymi $rodkéw ochrony osobistej i wyrobéw medycznych) w kolejnych

latach.
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W obecnych warunkach prognozowanie sytuacji makroekonomicznej obarczone
jest duzym ryzykiem btedu. Petny powrdt do normalnej sytuacji potrwa jednak dtuzej
niz przewidywano a walka ze skutkami epidemii bedzie dfugotrwata i moze mieé znacznie
wiekszy wptyw na zmiane sytuacji finansowej szpitali w kolejnych latach. Spadek aktywnosci
gospodarczej i pogorszenia sytuacji na rynku pracy moga mie¢ wiekszg skale
niz przyjeto w zatozeniach.

Przedtuzajaca sie epidemia moze spowodowac brak mozliwosci wypracowania kontraktu
z NFZ w 2021 roku mimo przywrdcenia planowych zabiegdéw i badan w placéwkach ochrony
zdrowia oraz trudnosci przy okresleniu wysokos$ci kontraktéw na nastepne lata zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami prawa.

Nalezy mie¢ na uwadze roszczenia ptacowe oséb nie objetych regulacjami prawnymi.
Sytuacja gospodarcza wywotana pandemig koronawirusa COVID -19 moze spowodowac
zamrozenie $rodkéw na inwestycyjnych ze wzgledu na wzrost deficytu sektora instytucji
rzgdowych i samorzgdowych, co niewatpliwie utrudni dziatania dostosowawcze podjete prze
szpital.

Biorac pod uwage powyzsze w SP ZOZ MSWIA we Wroctawiu niewatpliwie zostanie
rozwazone zaciggniecie zobowigzania w postaci kredytu nieodnawialnego. Aktualnie
pozyskanie zewnetrznego zrédfa finansowania i okres$lenia szczegétowych warunkéw
jest niemozliwe. Proces zwigzany z pozyskaniem kredytu jest dtugotrwaty i poprzedzony
whnikliwg analizg ryzyka. W 2021 roku zostanie rozpoczeta procedura negocjacji warunkéw

otrzymania wsparcia kredytowego w Banku BGK.
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8.2 Prognoza bilansu
Tabela nr 16 Prognoza bilansu na lata 2021 — 2023

na dzien| 31 grudzien 2021 | 31 grudzien 2022 | 31 grudzien 2023
AKTYWA
1 A. Aktywa trwate 38 796 568,98 35 079 492,47 34 601 181,60
2 | Wartosci niematerialne i prawne 94 000,00 94 000,00 94 000,00
3 1 Koszty zakonczonych prac rozwojowych 0,00 0,00 0,00
4 2 Wartos¢ firmy 0,00 0,00 0,00
5 3 Inne wartosci niematerialne i prawne 94 000,00 94 000,00 94 000,00
6 4 Zaliczki na wartosci niematerialne i prawne 0,00 0,00 0,00
7 1l Rzeczowe aktywa trwate 38 702 568,98 34 985 492,47 34 507 181,60
8 1 Srodki_trwate 38 046 568,98 34 329 492,47 33 851 181,60
9 a |grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego gruntu) 17 449 237,00 17 449 237,00 17 449 237,00
10 b \IIJVL;?d)r/-'rélj(l lokale, prawa do lokali i obiekty inzynierii Igdowej i 11 000 000,00 10 200 000,00 10 200 000,00
11 c_|urzgdzenia techniczne i maszyny 3 000 000,00 1 900 000,00 1 900 000,00
12 d _|Srodki transportu 0,00 0,00 0,00
13 e |inne $srodki trwate 6 597 331,98 4 780 255,47 4 301 944,60
14 2 Srodki trwate w budowie 656 000,00 656 000,00 656 000,00
15 3 Zaliczki na srodki trwate w budowie 0,00 0,00 0,00
16 11 Naleznosci diugoterminowe 0,00 0,00 0,00
17 1 Od jednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00
18 Od poz.osta’:y(_:h jedno_stek, w ktoérych jednostka posiada 0.00 0.00 0.00
zaangazowanie w kapitale
19 Od pozostatych jednostek 0,00 0,00 0,00
20 | Iv Inwestycje diugoterminowe 0,00 0,00 0,00
21 1 Nieruchomosci 0,00 0,00 0,00
22 2 Wartosci niematerialne i prawne 0,00 0,00 0,00
23 3 Diugoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00 0,00
24 a |w jednostkach powigzanych 0,00 0,00 0,00
25 - udziaty lub akcje 0,00 0,00 0,00
26 - inne papiery wartosciowe 0,00 0,00 0,00
27 - udzielone pozyczki 0,00 0,00 0,00
28 - inne diugoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00 0,00
59 b W pozos.talych jednost_kach, w ktérych jednostka posiada 0.00 0.00 0.00
zaangazowanie w kapitale
30 - udziaty lub akcje 0,00 0,00 0,00
31 - inne papiery wartosciowe 0,00 0,00 0,00
32 - udzielone pozyczki 0,00 0,00 0,00
33 - inne diugoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00 0,00
34 c |w pozostatych jednostkach 0,00 0,00 0,00
35 - udziaty lub akcje 0,00 0,00 0,00
36 - inne papiery wartosciowe 0,00 0,00 0,00
37 - udzielone pozyczki 0,00 0,00 0,00
38 - inne diugoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00 0,00
39 4 Inne inwestycje diugoterminowe 0,00 0,00 0,00
40 \4 Diugoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 0,00 0,00 0,00
41 1 Aktywa z tytutu odroczonego podatku dochodowego 0,00 0,00 0,00
42 2 Inne rozliczenia miedzyokresowe 0,00 0,00 0,00
43 | B. Aktywa obrotowe 6 204 722,75 6 565 000,00 6 042 556,49
44 | Zapasy 1 639 722,75 1 000 000,00 600 000,00
45 1 Materiaty 1 639 722,75 1 000 000,00 600 000,00
46 2 Potprodukty i produkty w toku 0,00 0,00 0,00
47 3 Produkty gotowe 0,00 0,00 0,00
48 4 Towary 0,00 0,00 0,00
49 5 Zaliczki na dostawy i ustugi 0,00 0,00 0,00
50 1l Naleznosci krétkoterminowe 3 900 000,00 4 900 000,00 4 900 000,00
51 1 Naleznosci od jednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00
52 a |z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 0,00 0,00 0,00
53 - do 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
54 - powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
55 b |inne 0,00 0,00 0,00
56 > NaléZnoéci od pf:)zostgtych jed_nostek, w ktérych jednostka 0,00 0,00 0,00
posiada zaangazowanie w kapitale
57 a |z tytulu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 0,00 0,00 0,00
58 - do 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
59 - powyzej 12 miesigecy 0,00 0,00 0,00
60 b |inne 0,00 0,00 0,00
61 3 Naleznosci od pozostatych jednostek 3 900 000,00 4 900 000,00 4 900 000,00
62 a |z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 3 800 000,00 4 800 000,00 4 800 000,00
63 - do 12 miesiecy 3 800 000,00 4 800 000,00 4 800 000,00
64 - powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
65 b z tytutu podatko’w,_dotacji, ce’:,' ubezpi_eczer’\ spotecznych i 0.00 0.00 0.00
zdrowotnych oraz innych tytutéw publicznoprawnych
66 c |linne 100 000,00 100 000,00 100 000,00
67 d |[dochodzone na drodze sgdowej 0,00 0,00 0,00
68 11 Inwestycje krétkoterminowe 600 000,00 600 000,00 477 556,49
69 1 Krotkoterminowe aktywa finansowe 600 000,00 600 000,00 477 556,49
70 a_|w jednostkach powigzanych 0,00 0,00 0,00
71 - udziaty lub akcje 0,00 0,00 0,00
72 - inne papiery wartosciowe 0,00 0,00 0,00
73 - udzielone pozyczki 0,00 0,00 0,00
74 - inne krotkoterminowe aktywa finansowe 0,00 0,00 0,00
75 b |w pozostatych jednostkach 0,00 0,00 0,00
76 - udziaty lub akcje 0,00 0,00 0,00
77 - inne papiery wartosciowe 0,00 0,00 0,00
78 - udzielone pozyczki 0,00 0,00 0,00
79 - inne krétkotermin. aktywa finansowe 0,00 0,00 0,00
80 c_|Srodki pieniezne i inne aktywa pieniezne 600 000,00 600 000,00 477 556,49
81 - Srodki pieniezne w kasie i na rachunkach 600 000,00 600 000,00 477 556,49
82 - inne $rodki pieniezne 0,00 0,00 0,00
83 - inne aktywa pieniezne 0,00 0,00 0,00
84 2 Inne inwestycje kréotkoterminowe 0,00 0,00 0,00
85 [\4 Kréotkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 65 000,00 65 000,00 65 000,00
86 | C. Nalezne wptaty na kapitat (fundusz) podstawowy 0,00 0,00 0,00
87 | D. Udziaty (akcje) wiasne 0,00 0,00 0,00
88 Aktywa razem 45 001 291,73 41 644 492,47 40 643 738,09
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PASYWA

89 |A. Kapitat (fundusz) wiasny 3941 291,73 2 558 492,47 -1 116 261,91
90 | | Kapitat (fundusz) podstawowy 27 842 120,76 27 842 120,76 27 842 120,76
91 | Il Kapitat (fundusz) zapasowy, w tym: 0,00 0,00 0,00
9 - ne}dyvyzka .wartoéci s.prz'edazy l(.wartoéci emisyjnej) nad 0,00 0,00 0,00
warto$cig nominalng udziatow (akcji)
93 | Il Kapitat (fundusz) z aktualizacji wyceny, w tym: 0,00 0,00 0,00
94 - z tytutu aktualizacji warto$ci godziwej 0,00 0,00 0,00
95 [ IV Pozostate kapitaty (fundusze) rezerwowe, w tym: 0,00 0,00 0,00
96 - tworzone zgodnie z umowg (statutem) spéiki 0,00 0,00 0,00
97 - na udzialy (akcje) wlasne 0,00 0,00 0,00
98 |V Zysk (strata) z lat ubiegtych -19 470 548,78 -21 414 486,45| -25 283 628,29
99 (VI Zysk (strata) netto -4 430 280,25 -3 869 141,84 -3 674 754,38
100 v deisy z zysku netto w ciggu roku obrotowego (wielko$¢ 0,00 0,00 0,00
ujemna)
101 |B. Zobowigzania i rezerwy na zobowigzania 41 060 000,00f 39 086 000,00f 41 760 000,00
102 | | Rezerwy na zobowigzania 3 810 000,00 3 810 000,00 3810 000,00
103 Rezerwa z tytutu odroczonego podatku dochodowego 0,00 0,00 0,00
104 Rezerwa na $wiadczenia emerytalne i podobne 2 400 000,00 2 400 000,00 2 400 000,00
105 - dtugoterminowa 1 200 000,00 1 200 000,00 1 200 000,00
106 - krétkoterminowa 1 200 000,00 1 200 000,00 1 200 000,00
107 Pozostate rezerwy 1410 000,00 1410 000,00 1 410 000,00
108 - dtugoterminowe 0,00 0,00 0,00
109 - krétkoterminowe 1 410 000,00 1 410 000,00 1 410 000,00
110 | 1l Zobowigzania diugoterminowe 0,00 0,00 0,00
111 Wobec jednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00
112 Wobec .pozos.talych jgdnostek, w ktérych jednostka posiada 0,00 0,00 0,00
zaangazowanie w kapitale
113 Wobec pozostatych jednostek 0,00 0,00 0,00
114 a |kredyty i pozyczki 0,00 0,00 0,00
115 b [z tytutu emisji dluznych papieréw wartosciowych 0,00 0,00 0,00
116 ¢ _|inne zobowigzania finansowe 0,00 0,00 0,00
117 d |zobowigzania wekslowe 0,00 0,00 0,00
118 e [inne 0,00 0,00 0,00
119 | Il Zobowigzania krétkoterminowe 11 750 000,00{ 10 750 000,00 11 750 000,00
120 Zobowigzania wobec jednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00
121 a |z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnos$ci: 0,00 0,00 0,00
122 - do 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
123 - powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
124 b linne 0,00 0,00 0,00
125 Zobf)wiqzania W(?bec ppzostatyph jednostek, w ktorych jednostka 0,00 0,00 0,00
posiada zaangazowanie w kapitale
126 a |z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnos$ci: 0,00 0,00 0,00
127 - do 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
128 - powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
129 b [inne 0,00 0,00 0,00
130 Zobowigzania wobec pozostatych jednostek 11 300 000,00 10 300 000,00] 11 300 000,00
131 a |kredyty i pozyczki 2 000 000,00 2 000 000,00 2 500 000,00
132 b |z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych 0,00 0,00 0,00
133 ¢ _|inne zobowigzania finansowe 0,00 0,00 0,00
134 d |z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnos$ci: 6 000 000,00 5 000 000,00 5 500 000,00
135 - do 12 miesiecy 6 000 000,00 5 000 000,00 5 000 000,00
136 - powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 0,00
137 e |zaliczki otrzymane na dostawy i ustugi 0,00 0,00 0,00
138 f [zobowigzania wekslowe 0,00 0,00 0,00
139 g z tytutu podatkéw, cet, ubezpieczen spotecznych i zdrowotnych
oraz innych tytutéw publicznoprawnych 1 450 000,00 1 450 000,00 1 450 000,00
140 h [z tytutlu wynagrodzen 1 350 000,00 1 350 000,00 1 350 000,00
141 i |inne 500 000,00 500 000,00 500 000,00
142 Fundusze specjalne 450 000,00 450 000,00 450 000,00
143 | IV Rozliczenia miedzyokresowe 25 500 000,00 24 526 000,00 26 200 000,00
144 Ujemna warto$¢ firmy 0,00 0,00 0,00
145 Inne rozliczenia miedzyokresowe 25 500 000,00 24 526 000,00 26 200 000,00
146 - dtugoterminowe 18 615 000,00 18 026 000,00 19 126 000,00
147 - krétkoterminowe 6 885 000,00 6 500 000,00 7 074 000,00
148 Pasywa razem 45001 291,73| 41644 492,47| 40 643 738,09
0,00 0,00 0,00
149 aktywa 45001 291,73 41 644 492,47| 40 643 738,09
150 pasywa 45001 291,73 41 644 492,47 40 643 738,09
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8.3 Prognoza rachunku zyskéw i strat

Tabela nr 17 Prognoza rachunku zyskéw i strat (wariant poréwnaweczy) na lata 2021 — 2023

nadzier 31 grudzien 2021 31 grudzien 2022 31 grudzien 2023

1 A Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z nimi, w tym: 49 278 605,75 45103 550,00 46 227 513,75
2 - od jednostek powizanych

3 | Przychody netto ze sprzedazy produktéw 48 601 693,87 44958 550,00 46 082 513,75
2 " Zmiz?n.a sta‘nu produlft,o'vx{(zwiekszenie-wartoéc’ dodatnia, 0,00 0,00 0,00

zmniejszenie - warto$¢ ujemna)

5 | Il Koszt wytworzenia produktow na wtasne potrzeby jednostki 0,00 0,00 0,00
6 | IV Przychody netto ze sprzedazy towaréw i materiatow 0,00 0,00 0,00
7 | V Przychody z dotacji na dziatalno$¢ operacyjng 676 911,88 145 000,00 145 000,00
8 | B Koszty dziatalnosci operacyjnej 57 726 886,00 52 449 691,84 53 378 268,13
9 | Amortyzacja 4500 000,00 4000 000,00 4000 000,00
10 | Il Zuzycie materiatéw i energii 9893 316,00 8867 939,20 9089 637,68
11 | Il Ustugi obce 12 689 870,00 10930 152,33 11203 406,14
12 | IV Podatki i opfaty, w tym: 400 000,00 410 000,00 420 000,00
13 - podatek akcyzowy 0,00 0,00 0,00
14 | V. Wynagrodzenia 24 996 000,00 23 040 500,00 23386 107,50
15 | VI Ubezpieczenia spotecznei inne Swiadczenia, w tym: 4934 700,00 4751100,31 4822 366,81
16 | - emerytalne 1757 202,08 1783560,11 1810313,51
17 | VIl Pozostate koszty rodzajowe 313 000,00 450 000,00 456 750,00
18 | VIII Wartos¢ sprzedanych towaréw i materiatéw 0,00 0,00 0,00
19 | C Zysk (strata) ze sprzedazy (A-B) -8 448 280,25 -7 346 141,84 -7 150 754,38
20 | D Pozostate przychody operacyjne 6300 000,00 5260 000,00 5260 000,00
21 | Zysk z tytutu rozchodu niefinansowych aktywdw trwatych 0,00 0,00 0,00
22 | Il Dotacje 4 005 000,00 3600 000,00 3600 000,00
23 | Ill Aktualizacja warto$ci aktywow niefinansowych 0,00 0,00 0,00
24 | IV Inne przychody operacyjne 2 295 000,00 1660 000,00 1660 000,00
25 | E Pozostate koszty operacyjne 2030 000,00 1530 000,00 1530 000,00
26 | | Strata z tytutu rozchodu niefinansowych aktywow trwatych 0,00 0,00 0,00
27 | Il Aktualizacja warto$ci aktywow niefinansowych 0,00 0,00 0,00
28 | Il Innekoszty operacyjne 2 030000,00 1530000,00 1530000,00
29 | F Zysk (strata) z dziatalnosci operacyjnej (C+D-E) -4 178 280,25 -3616 141,84 -3 420 754,38
30 | G Przychody finansowe 50 000,00 50 000,00 50 000,00
31 | | Dywidendy i udziaty w zyskach, w tym: 0,00 0,00 0,00
32 | a) odjednostek powigzanych, w tym: 0,00 0,00 0,00
33 | - wktdrychjednostka posiada zaangazowanie w kapitale 0,00 0,00 0,00
34 | b) odjednostek pozostatych, w tym: 0,00 0,00 0,00
35 | - wktdrych jednostka posiada zaangazowanie w kapitale 0,00 0,00 0,00
36 | Il Odsetki, wtym: 50 000,00 50 000,00 50 000,00
37 | - odjednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00
38 | Il Zyskz tytutu rozchodu aktywow finansowych, w tym: 0,00 0,00 0,00
39 | - wjednostkach powigzanych 0,00 0,00 0,00
40 | IV Aktualizacja wartosci aktywdw finansowych 0,00 0,00 0,00
41 | V Inne 0,00 0,00 0,00
42 | H Koszty finansowe 250 000,00 250 000,00 250 000,00
43 | Odsetki, w tym: 250 000,00 250 000,00 250 000,00
44 | - odjednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00
45 | 1l Strata z tytutu rozchodu aktywow finansowych, w tym: 0,00 0,00 0,00
46 | - wjednostkach powigzanych 0,00 0,00 0,00
47 | Il Aktualizacja wartosci aktywdw finansowych 0,00 0,00 0,00
48 | IV Inne 0,00 0,00 0,00
49 | | Zysk (strata) brutto (F+G-H) -4 378 280,25 -3 816 141,84 -3 620 754,38
50 [ J Podatek dochodowy 52 000,00 53 000,00 54 000,00
51 | K Pozostate obowigzkowe zmniejszenia zysku (zwigkszenia straty) 0,00 0,00 0,00
52 L Zysk (strata) netto (I-J-K) -4 430 280,25 -3 869 141,84 -3674 754,38
53 Razem przychody 55628 605,75 50413 550,00 5153751375
54 Razem koszty 60 058 886,00 54282 691,84 55212 268,13
55 Wynik netto -4 430 280,25 -3 869 141,84 -3 674 754,38

Strona 57 z 62




8.4 Prognoza wskaznikow ekonomiczno-finansowych w lata 2021 - 2023

8.4.1 Wskazniki zyskownosci

WARTOSC
WSKAZNIK KRYTERIUM OCENA
2021 2022 2023
] ponizej 0,0 % 0 -8,06 -7,70 -7,15
wskanik od 0,0% do 2,0 % 3
zyskownosci netto —
(%) powyzej 2,0 % do 4,0 % 4
powyzej 4 % 5
wskaznik ponizej 0,0% 0 -7,61 -7,20 -6,66
zyskownosci 0d 0,0 % do 3,0 % 3
dziatalnosci powyzej 3,0 % do 5,0 % 4
operacyjnej (w %) powyzej 5,0 % 5
o ponizej 0,0 % 0 -8,84 -8,93 -8,93
wskaznik od 0,0% do 2,0 % 3
zyskownosci 1 2.0% do 4.0 % 4
aktywow (%) powyz€) Z,U 7 00 %,0 %
powyzej 4,0 % 5

Interpretacja wynikow

Wskazniki zyskownos$ci sg niekorzystne i mimo minimalnego spadku nadal
wykazujg wartosé¢ ponizej 0, co jest wynikiem braku osiggniecia dodatniego
wyniku finansowego. Ze wzgledu na znaczne uzaleznienie rentownosci od
specyfiki branzy, nalezy go porédwnywac z wielkosciami uzyskanymi przez inne
podmioty dziatajagce w sektorze ochrony zdrowia i o zblizonym spektrum
dziatania.

8.4.2 Wskazniki ptynnosci

WARTOSC
WSKAZNIK KRYTERIUM OCENA

2021 2022 2023

ponizej 0,60 0 0,43 0,49 0,42
wskaznik 0d 0,6 do 1,00 4
biezgcej powyzej 1,00 do 1,50 8
ptynnosci powyzej 1,50 do 3,00 12
powyzej 3,00 lub jezeli zobowigzania 10

o ponizej 0,50 0 0,31 0,41 0,37
wskaznik od 0,50 do 1,00 8

szybkiej .

olynnogcl powyzej 1,00 do 2,50 13
powyzej 2,5 lub jezeli zobowigzania 10
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Interpretacja wynikow

Wskaznik biezgcej ptynnosci informuje o mozliwosci sptaty zobowigzan biezgcych
w przypadku, gdy statyby sie natychmiast wymagalne np. poprzez uptynnienie
majatku obrotowego, bez koniecznosci uptynniania aktywdéw trwatych. Niska
warto$¢ wskaznika wskazuje na brak zdolnosci do regulowania biezgacych
zobowigzan.

Wskaznik szybkiej ptynnosci umozliwia ocene zdolnosci szpitala do terminowego
regulowania biezgcych zobowigzan. Prognozowane wskazniki nieznacznie
odbiegajg od wyniku za 2020 rok, ktéry wynosit odpowiednio:

wskaznik biezgcej ptynnosci 0,45

wskaznik szybkiej ptynnosci 0,37

Prognozy wykazuja, ze przy tak duzym wzroscie kosztow i braku zwiekszenia
przychodéw w latach kolejnych problem bedzie sie pogtebiat.

8.4.3 Wskazniki efektywnosci

[
(@]

WARTO
2021 2022 2023

WSKAZNIK KRYTERIUM OCENA

o . ponizej 45 dni 3 38,47 34,91 38,02

Wskaznik rotacji od 45 dni do 60 dni 2
naleznosci (w - -
. od 61 dni do 90 dni 1
dniach)

powyzej 90 dni 0

wskaznik rotacji do 60 dni 7 45,53 44,65 39,60
zobowigzan (w od 61 dni do 90 dni 4
dniach) powyzej 90 dni 0

Interpretacja wynikow

Wskaznik rotacji naleznosci okresla w ciggu ilu dni sptywajg naleznosci z tytutu wykonania
Swiadczen zdrowotnych oraz z tytutu pozostatej dziatalnosci.

Szpital osiggnat wskaznik wskazujgcy na regulacje naleznosci ponizej 45 dni.

Wskaznik rotacji zobowigzan z tytutu dostaw i ustug informuje w jakim czasie szpital
realizuje swoje zobowigzania wobec kontrahentéw. Wielkos$¢ wskaznika swiadczy o tym,
ze zobowigzania szpitala powinny by¢ regulowane do 60 dni.
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8.4.4 Wskazniki zadtuzenia

. WARTOSC
WSKAZNIK KRYTERIUM OCENA
2021 2022 2023
ponizej 40 % 10 34,58 34,96 38,28
W;ra?n”f od 40% do 60 %
zadtuzenia . o .
aktywow (%) powyzej 60 % do 80 %
powyzej 80 % 0
od 0,00 do 0,5 10
wskaznik 0d 0,51 do 1,00 8
wyptacalnosci 0d 1,01 do 2,00 6
vp od 2,01 do 4,00 4 3,95
powyzej 4,00 lub ponizej 0,00 0 5,69 -13,94

Interpretacja wynikow

Wskaznik zadtuzenia aktywdéw informuje o stopniu finansowania aktywow
kapitatami obcymi.

Wskaznik wyptacalnosci w kolejnych latach wykazuje tendencje wzrostowe,

co spowodowane jest gtéwnie stopniowym zmniejszeniem kapitatéw wtasnych

z uwagi na prognozowang w latach kolejnych strate. Wysoka wartos¢ wskaznika
wskazuje na mozliwosé wutraty zdolnosci do regulowania przez podmiot
zobowigzan. Poprawa sytuacji mozliwa jest wytgcznie przez wprowadzenie
rozwigzan systemowych i zapewnienie odpowiedniego dofinansowania, ktore
zapewni zbilansowanie przychoddéw i kosztéw szpitali.
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8.4.5 Podsumowanie planowanych wskaznikow ekonomiczno-finansowych

Rodzaj Wskaznik Uzyskane oceny Maksymalna
wskaznikow ocena do
2020 2021 -plan | 2022 - plan | 2023 - plan osiagniecia
Wskaznik
Wskazniki zyskownosci 0 0 0 0 5
zyskownosci netto
Wskaznik
zyskownosci 0 0 0 0 5
dziatalnosci
operacyjnej
Wskaznik
zyskownosci 0 0 0 0 5
aktywow
Razem 0 0 0 0 15
Wskazniki
Wskazniki biezacej 0 0 0 0 12
ptynnosci ptynnosci
Wskaznik
szybkiej 0 0 0 0 13
ptynnosci
Razem 0 0 0 0 25
Wskaznik
Wskaznik rotacji 3 3 3 3 3
efektywnosci naleznosci
Wskaznik
rotacji 7 7 7 7 7
zobowigzan
Razem 10 10 10 10 10
Wskaznik
Wskazniki zadtuzenia 10 10 10 10 10
zadtuzenia aktywow
Wskaznlkl . 4 4 0 0 10
wyptacalnosci
Razem 14 14 10 10 20
taczna wartos¢ punktow 24 24 20 20 70

PODSUMOWANIE

Zmagania naszej jednostki zwigzane z epidemig potwierdzajg, ze prawidtowe
funkcjonowanie systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen opieki
zdrowotnej w kolejnych latach uwarunkowane jest zmianami systemowymi.

Niewatpliwie jedng z przestanek zmian w zakresie funkcjonowania i sposobu
finansowania szpitali jest zwiekszenie przychodow z tytutu zawartych umow z NFZ,
polegajace na zwiekszeniu wartosci nominalnej jednostki rozliczeniowej i/lub
wartosci punktowej wykonywanych procedur , ktére pozwolg uzyska¢ dodatnie

wyniki finansowe. W przeciwnym razie generowane straty i brak ich pokrycia
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sukcesywnie beda pogarszaty wskaznik wyptacalnosci i utrate punktéw zgodnie z
narzuconymi kryteriami oceny. Dalszy brak reakcji i zmian w tym zakresie w przypadku
naszej jednostki spowodujg ujemne wartosci funduszu wtasnego.
Przyczyny generowania zobowigzan wymagalnych s3 zfozone, niemniej jednak
na znaczne pogorszenie sytuacji finansowej szpitali w ostatnich latach natozyto sie z jednej
strony ograniczenie przychodéw na skutek wprowadzenia sieci szpitali (ograniczone
finansowanie w ramach ryczattu), a z drugiej réwnoczesne zwiekszenie kosztéw wynikajace
z narzuconej odgérnie fali podwyzek wynagrodzen personelu medycznego oraz podniesienia
ptacy minimalnej w gospodarce oraz sukcesywny wzrost cen materiatéw medycznych (nie
skalkulowane w ramach biezgcej wyceny Swiadczen medycznych). Taki sposéb realizacji
wzrostu wynagrodzen pracownikdw w szpitalnictwie spowodowat, ze pozostate grupy
zawodowe poczuty sie dyskryminowane i konieczne byto minimalne wyréwnywanie
wynagrodzen w ramach siatki ptac. W przypadku SP ZOZ MSWiIiA we Wroctawiu
jakiw przypadku innych zaktadéw opieki zdrowotnej powszechnym problemem jest zbyt niska
ptynnosé. Najwiekszy udziat przychoddéw zaktadéw opieki zdrowotnej stanowig przychody
z tytutu realizacji kontraktéw z Narodowym Funduszem Zdrowia. Szpital ma ograniczone
mozliwosci zwiekszania kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia ze wzgledu na swojg
pozycje negocjacyjng oraz pozycje rynkowg (jednostka pod wzgledem ilosci t6zek jest
jednostkg z mniejszych we Wroctawiu). Réwniez ze wzgledu na uwarunkowania prawne
Zaktad ma ograniczone mozliwosci pozyskiwania srodkéw z tytutu swiadczenia komercyjnych
ustug medycznych, mimo Zze potencjat jednostki na takie dziatania pozwalatby, bez
ograniczenia ilosci i jakosSci ustug sSwiadczonych w ramach finansowania ze s$rodkow
publicznych osobom ubezpieczonym.
Nadmienic¢ nalezy, ze dziatanie szpitali w czasie pandemii stwarza zagrozenie zwiekszenia strat
finansowych. Mowa tu o dodatkowych kosztach zwigzanych z modyfikacjami
infrastrukturalnymi, zakupem specjalistycznego sprzetu czy ryzykiem niewykonania umow
zawartych z pfatnikiem, ktérych musiat dokonaé takze nasz zaktad.
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
i Administracji we Wroctawiu jest jednostkg o duzym potencjale, stanowigcg wazny element
systemu ochrony zdrowia na terenie wojewddztwa dolnoslgskiego. Jego ktopoty, podobne
do wielu placéwek tego rodzaju, wymagajg rozwigzania instytucjonalnego.
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