Projekt

Druk nr 185

UCHWALA NR........cccueeuunee :
RADY MIEJSKIEJ W DABROWIE GORNICZEJ

w sprawie zatwierdzenia Programu Naprawczego Zaglebiowskiego Centrum Onkologii Szpital
Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej na lata 2021 - 2023

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym (t.j. Dz. U.
72021 r., poz. 1372 ze zm.) oraz art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t. j.
Dz. U. 22021 r., poz. 711 ze zm.) — na wniosek Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy Spoteczne;j

Rada Miejska w Dabrowie Gorniczej
uchwala:

§ 1. Zatwierdzi¢ Program Naprawczy Zagtebiowskiego Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz.
Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej na lata 2021 - 2023 w brzmieniu okreslonym w Zatgczniku do niniejszej
uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Prezydentowi Miasta Dabrowa Gornicza.

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczaca Rady Miejskiej
w Dabrowie Gorniczej

Agnieszka Pasternak

Id: 78A13442-9315-4D7C-A076-334113C9F189. Projekt



Zatacznik do uchwaty Nr ...
Rady Miejskiej w Dabrowie Gorniczej

Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dgbrowie Gorniczej

|
| @ ZAGLEBIOWSKIE CENTRUM ONKOLOGII

PROGRAM NAPRAWCZY
NA LATA 2021-2023

Dabrowa Gornicza, 29.10.2021 r.

Id: 78A13442-9315-4D7C-A076-334113C9F189. Projekt



Id: 78A13442-9315-4D7C-A076-334113C9F189. Projekt



Spis tresci

Y o TR 4 =T o] PO UERURSU PR UUPRTRRO 3
I INFORMAGCIE OGOLNE.......cociuiuititeteiicesiete st ettt ettt st b bbb a bbb s b st ae b e s e s s ssbebeses b s s tetebessanas 4
1. Cel utworzenia programu NAPIAWCZEEO ....ccvueeereerrererrireeeeesreeeeesaseeeessaseeeesssseeeesssseseessssesessssseeessssesessnns 4
Il ANALIZA OTOCZENIA SZPITALA ...ttt ettt ettt sttt st e bt e sbe e sae e sate st e e bt e nbeesseesmeeenseenteens 4
N o) | P2 To - W e [l 1o T={ - | (- ST 4
2. Analiza rynku i KONKUFrENCji SZPItala ...eeeiecevieeiiiiiiiecciiee et e e s e e s e e s s 6
3. Analiza Narodowej Strategii Onkologicznej 2020-2030 .......cccccririiiiiereeriiieeeiireeeessreeeesreeeessereeesenanees 8
4. Analiza Mapy Potrzeb Zdrowotnych na lata 2022-2026 ........ccccueieeeiiieeeeiiee e e et e e eeree e e 9
5. Analiza zatozen do Polskiego tadu — Plan Na ZdroWie........cceeuiiiiiiiieii it 15
M. CHARAKTERYSTYKA SZPITALA ...ttt ettt ettt ettt sttt ettt et sbe e s st et e e b e e sbeesanesanesane 16
O 0} {o] g 0 =T TN o Y=L [ o T PP 16
Y - Yo - Tt B4 o 11 =1 F= TSR 16
T 0 1= - [ 1A 4011 -1 - SRR 16
L T - [ o T ol Y4 o 1 7 - PSP 16
ST 1o ] o VA [V Lo b A TR o 4 0V o = or VA SRR 22
6. Wyposazenie, Majatek SZPitala......ccciiieiiri i e 25
7. SErUKEUIA UMOW Z NFZ ...ttt ettt sttt st b e be e s he e st e et e e nbeesbeesaeesaneeaee 29
8. BieZaCy WYNIK fINANSOWY . ..viiiiiiiiie ettt et e e s bte e e e s bt e e e e sbte e e e sbeeeeesbraeeesntaeaesnns 30
9. Realizacja Programu Naprawczego za [ata 2020-2022..........cuvrveeeeeeeeiiiiieeeeeeeeeeeicirreeeeeeeeeeseesseeseeeeeeas 34
IV. ANALIZA | PROGNOZA ROZWOJU ZAGLEBIOWSKIEGO CENTRUM ONKOLOGII......ccveeieeenienierieeieene 52
L. ANGLIZA SWOT ettt h e s h et sttt e b e bt e s bt e s bt e s et e et e e be e bt e eheesae e st e et e e be e beennees 52
2. Analiza i prognoza rachunku zyskow i strat za lata 2019 do 2023 ........cccieeeiciiee e e 53
3. Analizai prognoza bilansu za [ata 2019 do 2023 ........coocciiiiiciiee e 59
4. ANAlIZa KONTFAKEU NFZ ....ooiiii ettt ettt be e st st sttt e s bt e sme e st e enteeeeens 62
V. DIAGNOZA NAJWAZNIEJSZYCH PROBLEMOW ......ooouivivivieececaeteeeteseseeeseesesesessaesesesesesessassesesesessasaesenns 67
O o o) o1 1=Y 4 oYV T F= T Yo 1Y TSRS 67
2.  Problemy 0rganizacji i Zarzgdzania.....c.cccccueeeieciiiei i e e e e eanees 68
TR oY o1 [T 01V Yo 1o 1Y SRS 68
N o o] o] =T 0 o VA T - 14 o 1V PP 70
5.  Problemy KOmOArek MedyCznyCh ........ooo it e s s ee e e e eabae e e e 71
VI. PROPONOWANE DZIALANIA NAPRAWCTZE. ...ttt ettt ettt ettt e e e s e s nsreeeeeee e 82
O O] o 1 =T g £ 0 F=Y 2 K 11 A AR SRRSTT 82
2.  Obszar organizacji 0raz iNfrastrUKtUry .......ooo i e e 83
3. Obszar zasobOW IUAZKICH.....cc.eoiuiiie et e e 86
4.  Obszar dziatalNoSCi MEAYCZNE] ....ueiiiiiiee ettt e e et e e e et e e e e ebtee e e ebteeeeebraeaesansaeaesans 86
VIl PODSUMOWANIE | WNIOSKI KONCOWE ......ucuvieiveieiecreieieieeeae s sesaese s ssssse s ssae s sanee 91
Y 01130 =1 o1 PSSR 92
SIS WYKIESOW: ...ttt et e e et e e e et e e e e ettt e e e e e aae e e e ateeaeeaasbaeaeanssesasanssesaeanssaeesassasaeennsaneeannsens 93
3

Id: 78A13442-9315-4D7C-A076-334113C9F189. Projekt



. INFORMACIJE OGOLNE

1. Cel utworzenia programu naprawczego

Program Naprawczy powstat w celu poprawy sytuacji finansowej Zagtebiowskiego Centrum
Onkologii Szpitala Specjalistycznego im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej, poprzez
zidentyfikowanie i analize zasobdw, proceséw i mechanizméw funkcjonujgcych w Placéwce.
Program jest kontynuacjg Programu Naprawczego z lat 2020-2022. Na tej podstawie okreslone
i wdrozone zostang dziatania, pozwalajgce na zwiekszenie przychodu szpitala i poprawe jego
funkcjonowania. Nadrzednym celem jest dokonczenie inwestycji Zagtebiowskiego Centrum
Onkologii rozpoczetej w 2012r. i oddanie budynku do uzytku dla pacjentéw z Dgbrowy Gérniczej
jak i catego Zagtebia.

Il.  ANALIZA OTOCZENIA SZPITALA

1. Lokalizacja i demografia
Zagtebiowskie Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dgbrowie Gérniczej
jest zlokalizowane w wojewddztwie $lgskim w jego wschodniej cze$ci. Dgbrowa Godrnicza jest
najwiekszym pod wzgledem powierzchni miastem wojewddztwa $lgskiego. Wojewddztwo $laskie
nalezy do obszaréw o najwyzszej wartosci wskaznika gestosci zaludnienia w kraju (364 osoby na
1 km? wedtug GUS, z czego na sama Dabrowe Gdrniczg przypada 627 0séb na 1 km?) i jest drugim
regionem pod wzgledem liczby ludnosci w Polsce (11,8% mieszkancow kraju — 4517 635
mieszkancow jak podaje GUS). Wedtug danych z roku 2020 Dgbrowa Gérnicza miata 118 285
mieszkancow.
Wzgledem struktury wiekowej wojewddztwa w wieku przedprodukcyjnym znajduje sie 17%
mieszkancow, w wieku produkcyjnym 60% mieszkancow, wieku poprodukcyjnym 23%
mieszkancow (dane na 31.12.2019). Zgodnie z prognozg GUS sukcesywnie zwiekszac sie bedzie
udziat oséb w wieku podesztym w ogdlnej liczbie mieszkancéw. | tak do 2050 r. zaktadane jest, iz
osoby wieku przedprodukcyjnym stanowi¢ bedg 14% mieszkaiicéw wojewddztwa, w wieku
produkcyjnym 48%, w wieku poprodukcyjnym 38%. W zwigzku z powyzszym, wskaznik przyrostu
naturalnego, zaréwno dla wojewddztwa i miasta, jest ujemny. W roku 2019 dla $laskiego
w przeliczeniu na 1000 oséb wynidst -2,49, dla Dgbrowy Gdrniczej -4,55.
Zwracajgc uwage na liczbe zgondw w regionie, poza rokiem 2019, zaznacza sie ich systematyczny
wzrost — 47 719 zgonéw w roku 2010, 50 421 zgondéw w roku 2015, 52 159 zgondéw w roku 2018
i 51 766 zgondw w roku 2019. Wedtug wskaznikéw za rok 2019, do najczestszych przyczyn zgondw
w wojewddztwie nalezaty: choroby uktadu krazenia (478,9), nowotwory (313,1), choroby uktadu
trawiennego (61,4).
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Wykres 1 Wskaznik przyczyn zgonéw w wojewaddztwie $laskim w roku 2019
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Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych GUS (Bank Danych Lokalnych)

Prezentowane dane odnosnie Smiertelnosci pokrywajg sie w duzym stopniu z wartosciami wskaznika DALY,
okreslajgcego stan zdrowia danego spoteczenstwa. Zgodnie z nim wytoniono pieé problemdéw zdrowotnych
Z najwyzszg wartoscig w Polsce, do ktdérych zaliczajg sie:

1) choroba niedokrwienna serca,

2) udar,

3) bdl dolnego odcinka kregostupa,

4) nowotwor ztosliwy tchawicy, oskrzeli i ptuc,
5) cukrzyca.

Z powyzszego wynika, ze Zagtebiowskie Centrum Onkologii pod wzgledem potrzeb zdrowotnych zabezpiecza
najwiekszy powierzchniowo obszar wojewddztwa $lgskiego, gdzie dodatkowo wystepuje zdecydowanie
wyzszy od $redniej, wskaznik gestosci zaludnienia. Nadmienic przy tym nalezy, iz z ustug Szpitala nierzadko
korzystajg mieszkancy osciennych miejscowosci. Ze wzgledu na strukture wiekowg, prognozy demograficzne
oraz zapadalnos$¢ i umieralno$¢ na niektére choroby, kluczowymi wydaje sie realizacja dziatan zmierzajacych
do poprawy bazy i warunkdéw swiadczen medycznych dla oséb w wieku podesztym, zachowania dobrostanu
fizycznego i psychicznego oséb w wieku produkcyjnym oraz odpowiedzi na potrzeby zdrowotne mieszkancéw
lokalnej spotecznosci.
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2. Analiza rynku i konkurencji szpitala

Wojewddztwo Slaskie charakteryzuje bardzo duze zageszczenie podmiotéw wykonujgcych
dziatalno$¢ leczniczg - w tym udzielajgcych catodobowych $wiadczernn szpitalnych.
W regionie Zagtebia zlokalizowanych jest 6 duzych szpitali — 5 szpitali powiatowych
(w Dabrowie Gdrniczej, Bedzinie i Czeladzi, Sosnowcu, Zawierciu i Jaworznie) oraz jeden szpital
wojewoddzki (w Sosnowcu). Szpitale powiatowe dysponujg zblizonym potencjatem stuzgcym do
realizacji $wiadczen oraz majg zblizone wartosci kontraktéw z NFZ. Szpital Wojewddzki
w Sosnowcu dysponuje najwiekszym potencjatem wykonawczym oraz kontraktem z NFZ
dwukrotnie wiekszym od szpitala powiatowego.

Wykres 2 Poréwnanie wartosci kontraktow szpitali w otoczeniu ZCO w latach 2017 — 2021
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Zrédto: opracowanie wtasne

Analiza rynku pokazuje, iz podmioty lecznicze realizujg w ramach jednego oddziatu kilka specjalnosci,
natomiast Zagtebiowskie Centrum Onkologii posiada wyspecjalizowane Oddziaty Szpitalne. Na tle
konkurencji Zagtebiowskie Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dgbrowie
Gorniczej wyrdznia sie najlepszg bazg diagnostyczng w regionie Zagtebia. Posiada, jako jedyny
w promieniu 25 km Pracownie Pozytonowej Tomografii Emisyjnej (PET). Dysponuje réwniez najbardziej
zaawansowanym zapleczem w zakresie leczenia schorzen onkologicznych — w tym radioterapig onkologiczng,
chemioterapig oraz onkologicznymi programami lekowymi. Szpital nie ma konkurencji na terenie miasta. Jest
jedynym w powiecie podmiotem w zakresie lecznictwa zamknietego. Wiekszo$¢ podmiotéw leczniczych
z obszaru Dabrowy Gorniczej udziela $wiadczen z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej oraz
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS). W Dabrowie Gdrniczej stacjonarne Swiadczenia dla oséb
starszych i przewlekle chorych oferuje jedynie Zagtebiowskie Centrum Onkologii, pozostate Zaktady
Opiekunczo-Lecznicze sg oddalone o ok. 10 km od Dgbrowy Gérniczej. Biorgc pod uwage prognozy starzenia
sie spoteczenstwa, zwiekszy sie popyt na ustugi pielegnacyjno — opiekuncze.

Osobng kwestig, na ktdrg wptyw ma zageszczenie jednostek opieki zdrowotnej, jest dostepnosé do kadry
medycznej i dotyczace jej procesy demograficzne. Z informacji opublikowanych przez GUS wynika, ze w roku

6
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2019 na terenie wojewddztwa funkcjonowato miedzy innymi 136 szpitali ogélnych (najwiecej w catym kraju),
48 zaktadow opiekunczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekunczych, 2797 przychodni (druga lokata po
wojewddztwie mazowieckim). Na region przypada rédwniez najwyzszy wskaznik ilosci t6zek na 10 tys.
ludnosci, wynoszacy 51,5. Lekarzy w skali kraju z prawem wykonywania zawodu odnotowano 150914 (z czego
tylko 90884 pracujacych), a w wojewddztwie 18211 (z czego 11064 pracujacych), pielegniarek z prawem
wykonywania zawodu 299629 (z czego tylko 193132 pracujacych), a w wojewédztwie 38993 z prawem
wykonywania zawodu (z czego 24690 pracujacych), potoznych z prawem wykonywania zawodu 39029
(z czego 22892 pracujgcych), a w wojewddztwie 4758 z prawem wykonywania zawodu (z czego 2747
wykonujgcych prace w zawodzie). Sposrdd personelu pracujgcego wedtug podstawowego miejsca pracy, na
10 tys. mieszkancéw przypadato 24,5 lekarzy w $laskim i 24,2 w Dabrowie Gérniczej oraz 60,7 pielegniarek
i potoznych w slgskim i 44,2 w Dgbrowie Gdrniczej. Rownie istotne pozostaje zjawisko stopniowego wzrostu
Sredniej wieku personelu medycznego biorgcego udziat w udzielaniu swiadczen medycznych.

Wykres 3 Lekarze uprawnieni do wykonywania zawodu wedtug wieku w latach 2005-2019 w Polsce

(w tys.)
40
37
35
35 33 33 33
32 2 32 32 32
31 1 31 31 31 31
30 0 30
30 28 2
27 27
26 26
25 2 s 24
2 22222 2
20
17

15
10

5

0

Ponizej 35 lat 35-44 45-54 55-64 65 lat i wiecej
W 2005 ®m2010 m2015 2016 m2017 ®m2018 m2019
Zrédto: GUS

Wykres 4 Pielegniarki uprawnione do wykonywania zawodu wedtug wieku w latach 2011-2019 w Polsce
(w tys.)
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Wykres 5 Potozne uprawnione do wykonywania zawodu wedtug wieku w latach 2011-2019 w Polsce
(w tys.)
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3. Analiza Narodowej Strategii Onkologicznej 2020-2030

Choroby nowotworowe stanowia jedng z najczestszych przyczyn zgondéw w Polsce. Bezwzgledna liczba
nowotworow ztosliwych stale wzrasta, czego przyczyng jest zaréwno proces starzenia sie spoteczenstwa jak
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i wzrost narazenia na czynniki zwigzane ze stylem zycia. Prognozy epidemiologiczne wskazujg wzrost o 28%
w ciggu najblizszych 10 lat iloSci pacjentdw onkologicznych. Wobec zdefiniowanych potrzeb, Narodowa
Strategia Onkologiczna dzieli sie na 5 obszaréw potrzeb:
a) Inwestycje w Kadry
Poprawa sytuacji kadrowe;j i jakosci ksztatcenia w dziedzinie onkologii.
b) Inwestycje w edukacje, prewencja pierwotna i styl zycia
Ograniczenie zachorowalnosci na nowotwory przez reedukacje ryzyka w zakresie
profilaktyki pierwotnej nowotworu
c) Inwestycja w pacjenta, prewencja wtérna
Poprawa skutecznosci profilaktyki wtdrnej poprzez podniesienie skutecznosci badan
przesiewowych w kierunku nowotwordw jelita grubego, piersi, szyjki macicy i ptuca.
Wiaczenie do dziatan jednostek POZ i Medycyny Pracy.
d) Inwestycje w nauke i innowacje
Zwiekszenie potencjatu badan naukowych i projektow innowacyjnych w celu
udostepnienia pacjentom najskuteczniejszych rozwigzan diagnostyczno—
terapeutycznych.
e) Inwestycje w system opieki onkologicznej
Poprawa organizacji systemu opieki onkologicznej przez zapewnienie pacjentom dostepu
do najwyzszej jakosci proceséw diagnostyczno-terapeutycznych oraz kompleksowej
opieki na catej ,Sciezce pacjenta”.
Dziatania Zagtebiowskiego Centrum Onkologii wpisujg sie w gtéwne obszary Narodowej Strategii
Onkologicznej. Dziatania majg na celu podejmowanie kierunkéw interwencji majgcych za zadanie
zwiekszenie dostepnosci do metod wczesnego wykrywania nowotwordw, w tym prowadzenie
profilaktyki wtérnej polegajgcej na zapobieganiu konsekwencjom choroby, poprzez jej wczesne
wykrycie, wdrozenia procedur diagnostyki nowotwordw oraz leczenie. Celem nadrzednym jest
dokonczenie modernizacji pomieszczen nowego budynku Zagtebiowskiego Centrum Onkologii oraz
wymiana wyeksploatowanych wyrobéw medycznych stuzgcych do diagnostyki i leczenia pacjentéw
z nowotworami. Powyzsze skutkowaé bedzie wykrywaniem wiekszej liczby nowotworéw we
wczesnym stadium zaawansowania choroby oraz pozwoli na skuteczniejsze leczenie chorych.
Poprawi sie rowniez dostepnos$¢ do nowoczesnej infrastruktury, nowoczesnych metod leczenia dla
mieszkancoéw Dabrowy Gorniczej jak i catego Zagtebia oraz zlikwidowane zostang rdznice
w dostepie do $wiadczen onkologicznych.
Zgodnie z uchwata nr 24 Rady Ministrow z dnia 15 lutego 2021 r. zmieniajacg uchwate w sprawie
przyjecia programu wieloletniego pn. Narodowa Strategia Onkologiczna na lata 2020-2030
planowane nakfady z budzetu panstwa na realizacje opisanych powyzej dziatan nie mogg by¢ wyzsze
niz:
1) 504,229 min zt w 2021 r.
2) 450 min zt rocznie w latach 2022 i 2023
3) 500 ml zt rocznie w latach 2024-2030

4. Analiza Mapy Potrzeb Zdrowotnych na lata 2022-2026
Przeprowadzona w ramach opracowania analiza wykazata, ze problemami zdrowotnymi najbardziej
obcigzajgcymi spoteczenstwo sa:
1) choroba niedokrwienna serca,
2) udar,
3) nowotwdr ztosliwy tchawicy, oskrzeli i ptuc,
4) nowotwor ztosliwy jelita grubego i odbytnicy,
5) cukrzyca
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Odpowiadajg one za blisko 50% przyczyn zgondw.

Wsrdd wyzwan dla opieki zdrowotnej na najblizsze lata wymieniany jest szacowany wzrost liczby
zachorowan i zgonéw na chorobe niedokrwienng serca. Podobnie rzecz sie ma z udarami
i nowotworami (do 2028 r. zaktadany jest wzrost liczby chorych na nowotwory 0 4,2% w poréwnaniu
z rokiem 2019). Te same prognozy przewidujg zwiekszenie udziatu w przyczynach zgonu z tytutu
choréb uktadu nerwowego (o 22,2% wiecej zgondw w 2028 r.), w szczegdlnosci na chorobe
Alzheimera i inne choroby otepienne (o 24,5%). Najbardziej dynamiczna zmiana dotyczy¢ bedzie
cukrzycy (wzrost zachorowan o 23,7%). W dalszej kolejnosci wymieniane sg choroby z powodu
zapalenia kosci i stawow (wzrost chorych o 16%) i utrata stuchu spowodowana wiekiem oraz innymi
przyczynami.

Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna

Poradnictwo AOS to wazny filar opieki zdrowotnej. Raport w tym przedmiocie zwraca szczegdlng
uwage na wzrost liczby porad zwigzanych z nowotworami, szczegdlnie ztosliwymi w analizowanym
okresie (szyjki macicy wzrost o 318,2%, gruczotu krokowego o 27,3%, pecherza moczowego o 23%,
trzustki o0 22,3%).

W przetozeniu na wojewddztwa, to nasz region posiada drugi w skali kraju wynik obejmujacy osoby
korzystajace z AOS (47,9%) i najwyzszy wskaznik liczby porad na 1 mieszkarnca (2,48).

Wsrdd istotnych dla Szpitala rekomendacji dotyczgcych AOS wymienié mozna:

1) Przygotowanie szczegdétowego wykazu procedur, ktére mogtyby byé wykonywane w wiekszym
stopniu w AOS.

2) Zapewnienie systemu finansowania Swiadczen, motywujgcego do wykonywania w AOS wiekszej
liczby swiadczen, ktdre nie wymagaja hospitalizacji, a stanowig czesto podstawe skierowania na
leczenie szpitalne (dotyczy to w szczegdlnosci pogtebionej diagnostyki i mniej skomplikowanych
zabiegow).

3) Zapewnienie wiekszego dostepu do poradni w pozostatych specjalnosciach charakteryzujgcych
sie wyjatkowo wysokim czasem oczekiwania na Swiadczenie zdrowotne oraz dla ktérych
prognozuje sie zwiekszony popyt m.in. ze wzgledu na starzenie sie spoteczenstwa i z ktérych
najczesciej korzystajg osoby w wieku podesztym.

Lecznictwo Szpitalne

Podstawowym wnioskiem wynikajgcym z opracowania jest brak dostatecznej koordynacji pomiedzy
roznymi rodzajami swiadczen, czego skutkiem jest kierowanie pacjentow do leczenia szpitalnego,
nawet jesli optymalnym rozwigzaniem bytoby leczenie w warunkach ambulatoryjnych. Wskazuje sieg,
iz zapewnienie lepszej jakosci opieki ambulatoryjnej mogtoby skrdcié czas oczekiwania pacjenta na
zabieg/procedure. Stata kontrola w ramach AOS/POZ wigzataby sie z mniejszym ryzykiem komplikacji,
a tym samym odcigzenie szpitali prowadzitoby do poprawy jakosci udzielanych $wiadczen, ich
dostepnosci oraz efektywnego wykorzystania t6zek.

Wybrane rekomendacje i istotne dla Szpitala kierunki dziatan:

1) Zwiekszenie dostepnosci badan diagnostycznych w warunkach ambulatoryjnych.

2) Tam gdzie to mozliwe, dazenie do jak najkrétszego czasu hospitalizacji pacjentéow -
z hospitalizacji kilkudniowych na trwajgce jeden dzien.

3) Racjonalizacja liczby tézek w oddziatach lub ze wzgledu na prognozy demograficzne,
przeksztatcenie ich w tézka opieki dtugoterminowej (wynik rozwoju swiadczen w ramach AQS).
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4) Szpitale powiatowe powinny rozwija¢ zaktady opieki stacjonarnej (opieka dtugoterminowa,
opieka paliatywno-hospicyjna).

5) Ograniczenie tworzenia i kontraktowania oddziatéw udzielajgcych swiadczen wykraczajgcych
poza podstawowy profil wynikajgcy z posiadanego stopnia w sieci (w szczegdlnosci | i Il poziomu).
Rekomendowane jest zréznicowanie zakresu $wiadczen udzielanych w poszczegdlnych szpitalach
przez ich dalsze profilowanie.

6) Centralizacja oraz koncentracja swiadczen w osrodkach o odpowiednim zapleczu i doswiadczeniu
dla choréb rzadkich oraz innych choréb wymagajacych skomplikowanego oraz kompleksowego
leczenia.

7) Wspieranie wzrostu jakosci $wiadczen udzielanych w ramach leczenia szpitalnego, m.in. poprzez
wzmocnienie roli akredytacji w ochronie zdrowia przy zapewnieniu aktualizacji jej standardéw,
wdrozenie systemu zgtaszania zdarzen niepozadanych nieopartego na winie, a takze nadanie
wiekszej wagi wskaZznikowi jakosciowemu w algorytmie obliczajgcym kwoty umow,
a w konsekwencji zwiekszenie roli ptacenia za jako$¢ swiadczen.

Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleinien

Najczesciej wystepujgcymi grupami zaburzen wsrdd osdb dorostych byty zaburzenia lekowe, zaburzenia
nastroju, uzaleznienia oraz zaburzenia organiczne. Barierg w dostepnosci do $wiadczen z zakresu psychiatrii
pozostaje personel medyczny. W roku 2019 liczba lekarzy ze specjalizacjg z psychiatrii wyniosta 3904 osoby,
a ich $rednia wieku wynosi 52 lata. Srednia warto$¢ na 100 tys. mieszkanicdw wynosi 10,2 gdzie konsultant
krajowy rekomenduje warto$¢ 20,0. Ze wzgledu na prognozy demograficzne, autorzy podnoszg wzrost
zapotrzebowania na opieke psychogeriatryczng w najblizszej przysztosci.

Wybrane rekomendacje:

1) Otwarcie kolejnych CZP.
2) Zwiekszenie naktadéw finansowych na psychiatryczng opieke zdrowotng w wydatkach ogétem na
ochrone zdrowia.

Rehabilitacja medyczna

Sposrad wszystkich dostepnych form rehabilitacji, tj. w warunkach dziennych, stacjonarnych, domowych
i ambulatoryjnych, najwiecej oséb korzysta wtasnie z trybu ambulatoryjnego. Jedna z konkluzji tego obszaru,
jest stwierdzenie, ze obecny system ochrony zdrowia w zakresie rehabilitacji leczniczej nie funkcjonuje
poprawnie i nie jest dopasowany do rzeczywistych potrzeb pacjentéw. Efektem powyzszego sg miedzy innymi
kolejki i dtugi czas oczekiwania na Swiadczenia.

Wybrane rekomendowane kierunki dziatan:

1) Objecie rehabilitacjg pacjentéw w grupach, dla ktérych wytyczne kliniczne wskazujg rehabilitacje
jako jeden z podstawowych elementdéw terapii, a ktérzy nie sg odpowiednio zaopiekowani w tym
zakresie — onkologia.

2) Ograniczenie liczby zabiegow fizykoterapii na rzecz kinezyterapii poprzez zmiane sposobu
finansowania.

3) Poprawa dostepnosci do swiadczen, zwtaszcza w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej, stacjonarnej
rehabilitacji ogélnoustrojowej, poradni rehabilitacyjnej.

4) Dalsze rozpowszechnianie rehabilitacji w warunkach domowych.

5) Wprowadzenie i rozpowszechnianie telerehabilitacji.

Opieka dtugoterminowa
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Ze wzgledu na proces starzenia sie spoteczenstwa, aby w 2030 r. utrzymadé taki sam poziom $wiadczen jak
w roku 2019, nalezatoby obja¢ opiekg dtugoterminowg o 25% wiecej pacjentéw, czyli o okoto 135,4 tys. osdb.
W zwigzku z przysztymi wyzwaniami dla systemu opieki zdrowotnej, juz teraz ocenia sie, ze obecna
infrastruktura jest niewystarczajaca i nieodpowiednia do zaspokojenia obecnych i przysztych potrzeb. Sam
czas oczekiwania w lutym 2020 r. do opieki dtugoterminowej wynosit od 84 do 293 dni w zaleznosci od
rodzaju i kategorii opieki medyczne;j.

Wybrane rekomendowane kierunki dziatan istotne dla Szpitala:

1) Utrzymanie co najmniej obecnego poziomu objecia pacjentow wymagajgcych opieki
dtugoterminowe;.

2) Zapewnienie w poszczegdlnych wojewddztwach adekwatnego do potrzeb dostepu do opieki
dtugoterminowej domowej i stacjonarnej.

3) Wozrost liczby Swiadczen udzielanych w warunkach domowych lub dziennych w wojewddztwach
o niskim udziale tych form opieki na tle kraju.

4) Rozwijanie form dziennej opieki dtugoterminowej, np. poprzez wiaczanie $wiadczen opieki
zdrowotnej realizowanej w DDOM do systemu Swiadczed gwarantowanych w ramach opieki
dtugoterminowe;.

5) Zwiekszenie dostepnosci ustug z zakresu telemedycyny, teleopieki oraz e-zdrowia.

Opieka paliatywna i hospicyjna

Zgodnie z wytycznymi Europejskiego Towarzystwa Medycyny Paliatywnej na kazdy 1 min populacji winno
przypadaé¢ co najmniej 100 tézek w stacjonarnych osrodkach opieki paliatywnej. Wedtug Bazy Danych
Lokalnych prowadzonej przez GUS, w 2019 r. na dzien 31.12. wojewddztwo dysponowato tgcznie 269 tézkami
w hospicjach i oddziatach opieki paliatywnej, co daje ok. 60 tézek opieki stacjonarnej na 1 min. mieszkancéw
W lutym 2020 r. na Swiadczenia opieki stacjonarnej oczekiwato 624 pacjentdw, a przecietny czas oczekiwania
wyniost 13 dni do oddziatu medycyny paliatywnej i 43-45 dni do hospicjum — co w przypadku specyfiki
schorzen i pacjentéw jest czasem zbyt dtugim.

Wybrane rekomendowane kierunki dziatan:

1) Zapewnienie odpowiedniego do potrzeb dostepu do opieki paliatywnej i hospicyjnej poprzez
zwiekszenie liczby udzielanych swiadczen zdrowotnych.

2) Zwiekszanie bazy tézkowej w paliatywnej opiece stacjonarnej.

3) Zwiekszanie dostepnosci do perinatalnej opieki paliatywnej dla wymagajgcych takiej formy opieki
rodzin z dzieémi.

Panstwowe Ratownictwo Medyczne - SOR

W 2018 r. udzielono pomocy ok. 3,5 min pacjentom, czyli o okoto 2% wiecej niz dwa lata wczesniej. Analiza
grup rozpoznan wykazuje, ze wiekszos¢ swiadczen powinna zosta¢ udzielona nie w SOR lecz w ramach AQS,
POZ lub NiSOZ. Uwage zwraca liczba zgtoszeri z pacjentami ponizej 18 r.z. co wskazuje na niedostateczne
zabezpieczenie potrzeb w zakresie SOR dla dzieci.

Wybrane rekomendowane kierunki dziatan:

1) Mata liczba SOR dla dzieci. Rekomendowane jest, aby w kazdym wojewddztwie znajdowat sie
przynajmniej jeden swiadczeniodawca posiadajgcy SOR dla dzieci.
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Kadry

Z biezgcego opracowania wynika, iz w najblizszej przysztosci najwiekszy problem moze dotyczy¢ dostepnosci
do lekarzy z obszaru choréb wewnetrznych, jak réwniez pediatrii, chirurgii ogdlnej, choréb ptuc oraz
potoznictwa i ginekologii. Obecnie dziedzinami gdzie widoczne sg najwieksze braki s3: choroby wewnetrzne,
medycyna rodzinna, psychiatria, medycyna pracy, geriatria. Wedtug Eurostatu i OECD, Polska w 2017 roku
miata wskaznik 510 pielegniarek na 100 tys. mieszkarncéw, co stanowi czwarty, najnizszy wynik sposréd
panstw UE. Sredni wiek pielegniarki w Polsce to 49,5 lat, przy odczuwalnym deficycie i niskim przyroscie
mtodych pielegniarek. Prognozowana do 2029 r. liczba pielegniarek w wieku produkcyjnym spadnie
o ok. 60 tys. W przypadku potoznych ulegnie zmianie o ok. 6 tys.

Sprzet medyczny

Zgodnie z raportem COCIR z 2019 r. Polska znajduje sie ponizej sredniej w kategorii gestosci posiadanych
tomograféw komputerowych, rezonanséw magnetycznych, angiograféw i aparatéw PET. Dla TK
i angiograféw znalazta sie na 14 miejscu, dla MR i PET odpowiednio na 18 i 19 miejscu. Pod wzgledem gestosci
na 100 tys. ludnosci, najgorzej w wojewddztwie slgskim wypadajg: rezonans magnetyczny, PET, mammograf,
TK, gammakamera, angiograf. Ze wzgledu na wiek, najwiecej wskazan do wymiany w skali kraju dotyczy: USG
(60,8%), mammograféw (42,7%), gammakamer (36,4%), RTG (25,3%), angiografow (23%), TK (16,10%).
W zaleznosci od liczby wykonywanych badan, za sprzet wymagajacy wymiany uznaje sie urzgdzenie po
przekroczeniu 10-12 lat. Sposréd wymienionych w powyzszej tabeli sprzetéw, przewiduje sie, ze w 2025r.
w wieku powyzej 10 lat bedzie 60% z nich.

Wybrane rekomendowane kierunki dziatan:

1) Maksymalizacja wykorzystania posiadanej bazy.

2) Przy podejmowaniu decyzji inwestycyjnych na poziomie regionalnym w pierwszej kolejnosci nalezy
rozwazy¢ wymiane dostepnego sprzetu i zapewnienie utrzymania odpowiedniej struktury wiekowej.

3) Przy podejmowaniu decyzji w zakresie nowych inwestycji w sprzet medyczny nalezy uwzgledniac
réznice w gestosci sprzetow w poszczegdlnych wojewddztwach i alokowaé nowe sprzety w taki
sposéb, aby wyréwnywac dostep na terenie kraju.

4) W przypadku realizacji powyzszych inwestycji nalezy réwniez uwzgledni¢ inne kryteria,
m.in. epidemiologie, rozmieszczenie geograficzne swiadczeniodawcdéw, czas oczekiwania na badanie
oraz rozwéj nowych technologii opartych na uczeniu maszynowym i sztucznej inteligenciji.

5) Wymiana sprzetu powinna sie odbywaé¢ w postaci realizacji zorganizowanych strategii
dtugoterminowych w oparciu o harmonogram zapewniajgcy roztozenie wydatkéw w dtuzszym
horyzoncie czasu.

Wojewddztwo Slgskie
W szczegétowym ujeciu dla regionu, wsréd przewidywanych i istotnych dla Szpitala dziatann wymieni¢ mozna:

1) Zwiekszenie zgtaszalnosci na badania przesiewowe (cytologia, mammografia, choroby
nowotworowe).

2) Zwiekszenie dostepnosci do Swiadczen z zakresu AOS, w szczegdlnosci na ustugi zwigzane ze
starzeniem sie spoteczeistwa. Zmniejszenie nierdwnosci pomiedzy powiatami.

3) Konsolidacja udzielania $wiadczen wysokospecjalistycznych w skali wojewddztwa i tworzenie
jednostek wyspecjalizowanych w celu zapewnienia wysokiego standardu opieki, obnizenia kosztow
Swiadczen opieki zdrowotnej oraz racjonalizacji wykorzystania kadr medycznych i optymalnego
zagospodarowania infrastruktury.
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4) Koncentracja kadry medycznej i sprzetu w miejscach udzielania wysokospecjalistycznych swiadczen
medycznych umozliwi koordynacje i optymalizacje wykorzystania zasobow kadrowych.

5) Koncentracja swiadczen z zakresu onkologii, w celu zapewnienia kompleksowosci Swiadczen
obejmujacych réwniez rehabilitacje oraz opieke paliatywna.

6) Podniesienia poziomu jakosci swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie nagtych standw zagrozenia
zycia, w tym poprawa dostepnosci do $wiadczen w oddziatach intensywnej terapii, jak réwniez
optymalizacja rozlokowania tézek na ww. oddziatach.

7) Zapewnienie dostepnosci do Swiadczen w zakresie chordb zakaznych i odzwierzecych m.in. poprzez
zwiekszenie liczby podmiotéw poza PSZ oraz utworzenie kompleksowego osrodka diagnostyki
i leczenia chordb zakaznych i odzwierzecych.

8) W zwigzku z trendami epidemiologicznymi w zakresie neurologii, niezbedne jest zwiekszenie liczby
podmiotéw realizujgcych leczenie udaru w ramach umowy z NFZ. Nalezy zwiekszy¢ liczbe podmiotow
udzielajgcych swiadczen w ww. zakresie.

9) Poprawa dostepnosci do s$wiadczen realizowanych w zakresach: ginekologia onkologiczna —
hospitalizacja. Nalezy rozwazy¢ ograniczenie liczby oddziatéw wykonujgcych procedury chirurgiczne
w zakresie ginekologii onkologicznej i koncentracje ww. $wiadczen poprzez utworzenie osrodkéw
referencyjnych wyposazonych w nowoczesny sprzet medyczny z wysoko wykwalifikowanym
personelem lekarskim.

10) Zwiekszenie oraz wyréwnanie dostepnosci do ambulatoryjnych s$wiadczen z zakresu opieki
psychiatrycznej i leczenia uzaleznien — w szczegdlnosci do poradni zdrowia psychicznego dla dzieci,
poradni leczenia nerwic, poradni terapii uzaleznien, poradni seksuologicznych i patologii wspotzycia.

11) Zapewnienie dostepu do jednostek specjalistycznych zajmujgcych sie diagnostykg i terapig
catosciowych zaburzen rozwojowych (spektrum autyzmu).

12) Zapewnienie dostepnosci do stacjonarnej opieki psychiatrycznej poprzez dostosowanie liczby t6zek
w zwigzku ze wzrostem liczby oséb leczonych z powodu zaburzen psychicznych oraz prognozami
przewidujgcymi utrzymanie sie tego wzrostu w przysztosci.

13) Zapewnienie dostepnosci do stacjonarnej opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy poprzez
dostosowanie liczby t6zek oraz miejsc dziennych.

14) Zapewnienie dostepu do opieki z zakresu zdrowia psychicznego dla mieszkarncow wojewddztwa
w wieku podesztym.

15) Poprawa dostepnosci do swiadczen rehabilitacyjnych, w szczegdlnosci w odniesieniu do pacjentéow
ze wskazaniami klinicznymi do objecia rehabilitacjg w czasie i w zakresie pozwalajgcym na optymalne
wspomaganie procesu leczenia.

16) Zapewnienie dostepnosci do $wiadczen opieki dtugoterminowej — stacjonarnej i domowej —
adekwatnej do systematycznie rosngcych potrzeb zdrowotnych. Pod uwage nalezy wzigé biezacai
prognozowang sytuacje demograficzng oraz fakt zwiekszania sie wystepowania schorzen, w tym
zwigzanych z wiekiem.

17) Zapewnienie adekwatnego do wystepujgcych potrzeb dostepu do opieki paliatywnej i hospicyjnej
poprzez zwiekszanie liczby udzielanych swiadczen zdrowotnych oraz niwelowanie rdéznic w ich
dostepie w skali wojewddztwa ze wzgledu na dynamike procesu starzenia sie populacji
w wojewddztwie oraz ze wzgledu na sytuacje epidemiologiczng.

18) Zwiekszenie bazy tdzkowej w paliatywnej opiece stacjonarnej zgodnie ze wskazaniem Europejskiego
Towarzystwa Opieki Paliatywnej (100 t6zek na 1 mln mieszkarcéw).

19) Nalezy dazy¢ do maksymalizacji wykorzystania obecnie posiadanego sprzetu medycznego oraz
wymiany aparatow posiadajgcych wysoki priorytet do wymiany.
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5. Analiza zatozen do Polskiego tadu — Plan na zdrowie

1.

10.

11.

12.

13.

14.

Osiggniecie poziomu 7% PKB wydatkdw na zdrowie w ciggu 6 lat. Nowe srodki skierowane majg
by¢ na inwestycje, cyfryzacje, nowe kadry i nowoczesne terapie.

Profilaktyka 40+ - program badan profilaktycznych, potagczony z okresowymi badaniami w ramach
medycyny pracy.

Zniesienie limitéw u specjalistow — rozszerzenie opieki ambulatoryjnej potgczone ze zniesieniem
limitow przyjec.

Podwyzszenie minimalnych wynagrodzen pracownikéw medycznych.

Kadry medyczne —szybka $ciezka wejscia do zawodu dla pielegniarek nie pracujgcych w zawodzie,
zwiekszane liczby lekarzy specjalistdw, zwiekszanie wynagrodzen mtodych lekarzy szczegélnie
w dziedzinach priorytetowych.

Fundusz Modernizacji Szpitali i Fundusz Medyczny — przekazywanie samorzgdom s$rodkéw na
realizacje inwestycji w placdwkach opieki zdrowotnej, na remonty i dostosowanie infrastruktury
przychodni lekarzy rodzinnych i poradni specjalistycznych. Fundusz Medyczny pozwoli na
realizacje drogich terapii, onkologii i badan nad nowymi terapiami.

Agencja Rozwoju Szpitali — powotanie podmiotu odpowiedzialnego za programy optymalizacyjne
i modernizacyjne, monitorowanie wdrazanych programdéw, zmiany w procesach rozwoju,
modernizacji restrukturyzacji, analize efektéw. Planowane jest powotanie korpusu menadzeréw
i zmiana struktury wtascicielskiej szpitali.

Drugi etap reformy sieci szpitali — obowigzkowe monitorowanie jakosci klinicznej obstugi
pacjenta i efektywnosci zarzadzania. Nastgpi zmiana kryteridow przypisania do sieci szpitali,
wprowadzona zostanie obowigzkowa analiza poréwnawcza, na ktdrej podstawie wytonieni
zostang liderzy szpitalnictwa.

Ustawa o jakosci — implementacja mechanizmdéw akredytacji i monitorowania jakosci, budowa
krajowego systemu monitorowania zdarzen niepozgdanych.

Krajowa Sie¢ Onkologiczna — dalsza rozbudowa po zrealizowanym pilotazu.

Krajowa Sieé¢ Kardiologiczna — budowa programu umozliwiajgcego nielimitowany dostep do
diagnostyki i leczenia, koordynacje leczenia, wdrozenie programéw prewencji pierwotnej
i wtdrne;j.

Rozwdj nowoczesnych technologii — utworzenie Centrum Obstugi Pacjenta za posrednictwem
portalu pacjent.gov.pl stanowigce kompleksowe narzedzie obstugi. System Informacji Medycznej
bedzie umozliwiat przekazanie lekarzowi informacji o zdarzeniach medycznych i elektronicznej
dokumentacji medycznej. System umozliwi zapisy na wizyty przez telefon i Internet.
Usprawniona nocna pomoc lekarska — dziatalnos¢ szpitali opierac sie bedzie na zasadzie trzech
etapow kontaktu z pacjentem w ramach nocnej i swigtecznej pomocy lekarskiej, tj. pierwszy
poziom jako wstepna diagnostyka i e-rejestracja, drugi to sie¢ powiatowych ambulatoriéw
catodobowych, trzeci interwencja ZRM i transport pacjenta do SOR.

Program badawczy na Covid-19 — wsparcie finansowe na badania nad lekami i szczepionkami.
Programy rehabilitacji postcovidowej dla pacjentéw.
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Ill.  CHARAKTERYSTYKA SZPITALA
Zagtebiowskie Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dgbrowie Gdrniczej
to nowoczesny osrodek wyposazony w zaawansowang technologicznie aparature medyczng stuzgca
diagnostyce i leczeniu pacjentdw z regionu Zaglebia, jaki i Slgska. Szpital zapewnia opieke w ramach
Swiadczen stacjonarnych, catodobowych i ambulatoryjnych. Szpital udziela $wiadczen opieki
zdrowotnej, finansowanych ze srodkdw publicznych wszystkim uprawnionym pacjentom
w zakresie wynikajgcym z obowigzujgcych przepiséw niezaleznie od miejsca ich zamieszkania.

1. Informacje ogdlne
a) Nazwai adres:
Zagtebiowskie Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie
Goérniczej, ul. Szpitalna 13, 41-300 Dabrowa Gdrnicza.
b) Podstawa dziatalnosci:
e Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej,
e Ustawa z dnia 29 wrzesnia 1994 roku o rachunkowosci,
e Statut Zagtebiowskiego Centrum Onkologii Szpitala Specjalistycznego im. Sz.
Starkiewicza w Dgbrowie Gérniczej,
e Regulamin Organizacyjny.
c) Szpital prowadzi dziatalnosé¢ w dwdch obiektach:
e ul. Szpitalna 13, 41-300 Dgbrowa Gérnicza,
e ul. Krasinskiego 43, 41-300 Dgbrowa Gdrnicza.

2. Zadania Szpitala
a) Udzielanie s$wiadczen opieki zdrowotnej poprzez podejmowanie dziatan stuzacych
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia.
b) Podejmowanie dziatarnt medycznych wynikajgcych z procesu leczenia lub przepiséw odrebnych
regulujacych zasady ich wykonywania, a w szczegdlnosci:
e wykonywanie badan i udzielanie porad lekarskich,
e leczenie,
e rehabilitacja lecznicza,
e badania diagnostyczne z zapewnieniem analityki medycznej,
e pielegnacja chorych,
e orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia,
e dziafania wtasne i w ramach zawartych uméw w zakresie profilaktyki,
e wykonywanie $wiadczen zdrowotnych dla innych podmiotéw leczniczych
w ramach zawartych umoéw,
c) Prowadzenie szkolen, stazy specjalizacyjnych i podyplomowych w zawodach medycznych,
a takze prac badawczych w ramach zawartych uméw z podmiotami trzecimi,
d) Promocja zdrowia.

3. Organy Szpitala:
a) Dyrektor,
b) Rada Spoteczna.

4. Dziatalnos¢ Szpitala
a) Ambulatoryjna specjalistyczna opieka zdrowotna - Przychodnie Specjalistyczne:
e chirurgii ogdlnej,
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e chirurgii urazowo-ortopedycznej,
e chordb piersi,

e diabetologiczna,

e neurologiczna,

e okulistyczna,

e onkologiczna,

e otorynolaryngologiczna,

e preluksacyjna,

e proktologiczna,

e psychiatryczna,

e rehabilitacyjna i rehabilitacji dzieciecej (w Zaktadzie Rehabilitacji),
e anestezjologiczna.

b) Stacjonarna specjalistyczna opieka zdrowotna w Oddziatach:
e anestezjologii i intensywnej terapii,
e chirurgii ogdlnej i onkologicznej,

e chirurgii onkologicznej,

e chirurgii urazowo-ortopedycznej,

e wewnetrznym,

e diabetologii,

e neurologicznym,

e udarowym,

e onkologii klinicznej,

e radioterapii,

e otorynolaryngologii,

e pediatryczno-alergologiczny,

e psychiatrii dziennej,

e psychiatrycznym,

e rehabilitacji neurologicznej,

e rehabilitacji ogélnoustrojowej,

e szpitalnym oddziatem ratunkowym,

e potozniczo-ginekologicznym,

e noworodkowym —typu rooming.
d) Rehabilitacja lecznicza - Zaktad Rehabilitacji
e) Diagnostyka medyczna i obrazowa:

e pracownia audiometrii,

e pracownia cytologii,

e pracowania EEG,

e pracownia EMG,

e pracownia endoskopii,

e pracownia psychologiczna,

e pracownia spirometrii,

e pracownia histopatologii.

f) Zaktad diagnostyki obrazowej z pracowniami:
e Rezonansu Magnetycznego,

e RTG,

e Tomografii Komputerowej,
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o USG,
e  mammografii.
g) Zaktad Medycyny Nuklearnej, z pracowniami:
e pozytonowej tomografii emisyjnej (PET),
e scyntygrafii.
h) Zaktad Teleradioterapii z Zaktadem Fizyki Medycznej,
i) Poradnia Medycyny Pracy,
j)  Zaktad Opiekuniczo — Leczniczy,
k) Zaktad Brachyterapii.
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Wykres 6 Przychody i koszty oddziatéw
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Zrédto: opracowanie wtasne
Oddziaty za 2020 rok poniosty strate w wysokosci 26 609 442,10 zt, natomiast za okres |-VIl 2021 poniosty
strate w wysokosci 18 802 471,30 zt. Gtéwna przyczyng pogarszajacej sie sytuacji na oddziatach jest sytuacja
panujgca w Polsce i na $wiecie — pandemia. Pandemia spowodowata, iz Oddziaty nie mogty w petni realizowac

swoich zadan, a ponosity koszty state, ktére w wiekszosci stanowig ponad 50% wszystkich kosztow.
Dodatkowo wzrosty koszty ochrony osobistej, wzrosty réwniez wynagrodzenia zwigzane z minimalng pensja.

Wykres 7 Przychody i koszty poradni

Przychodyi koszty poradni
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Poradnie w 2020 roku poniosty strate w wysokosci 6 674 383,42 zt, natomiast w okresie I-VIIl 2021 roku
poniosty strate w wysokosci 4 743 479,13 zt. Podobnie jak oddziaty, poradnie nie mogty realizowaé w petni
swoich celéw ze wzgledu na pandemie.
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Tabela 1 Wskazniki Oddziatow w latach 2018 — VIII 2021

ROK 2018 ROK 2019 ROK 2020 ROK VIII 2021
22 S S S
liczba .:_? 5 . .gn 5 . .g‘, Z; . .g" l;
ODDZIAL tozek | liczba | wsk | = "'ffbi liczba wsk | E "'ffb: liczba wsk | S2 "'ffb: liczba wsk | 2
rzeczyw | leczonyc | Srednieg _;"" g oze leczonyc | Sredniego _;"" g oze leczonych |[sredniego E % oze leczonych | Srednieg z ‘E
. hogétem |opobytu| £ & Ak h ogétem | pobytu £ R AR ogétem pobytu T8 (A, ogétem [opobytu| T &
p 5 8 ¢ Srednia ¥ ¢ | $rednia ¥ o Srednia ¥ o
érednia o i 5 35 33
2 3 2 3 3 3 3 3
dni % dni % dni % dni %
wewnetrzny 46 1353 8 65% | 41,42 | 1314 8 66% | 37,67 1145 7 62% 37 812 6 57%
onkologia kliniczna 20 2727 2 71% 20 3144 2 89% | 24,17 3063 2 66% 29,5 2553 2 78%
radioterapia 4 101 10 71% 4 128 10 87% | 8,67 98 11 33% 11 53 10 20%
neurologia 24 801 8 76% 24 757 8 69% | 17,33 356 7 38% 16 321 7 55%
udarowy 20 515 13 90% 20 478 11 74% | 16,67 448 10 77% 16 314 10 80%
OIOM 8 223 11 87% 8 203 12 84% 8 190 12 80% 8 145 10 77%
pediatria 20 756 5 55% 20 918 3 44% 20 566 3 25% 20 729 3 38%
ginekologia i potoznictwo 20 1674 3 61% 20 1700 2 54% 20 1139 3 39% 20 1123 3 62%
chirurgia ogdlna 27 1206 5 60% 27 1345 5 64% 27 842 5 44% 27 669 5 48%
chirurgia urazowa 30 1157 5 49% 30 1059 4 42% | 25,83 712 4 32% 25 551 4 36%
laryngologia 20 1180 2 31% 20 1219 2 28% | 13,33 693 1 18% 10 415 2 30%
psychiatria 60 945 22 93% 60 924 22 94% 60 860 20 76% 60 566 18 70%
rehabilitacja ogélnoustrojowa 10 180 19 67% 10 167 19 88% 10 57 17 27% 10 83 18 61%
rehabilitacja neurologiczna 30 329 26 80% 30 331 27 81% 30 176 23 38% 30 136 21 39%
SOR 3 1259 1 31% 3 224 1 23% | 4,67 14206 0 165% 14 10623 1
noworodki 10 467 3 40% 10 469 3 42% 10 392 3 35% 10 319 3 41%
psychiatria dzienna X 103 25 X X 104 25 X X 30 16 X X 22 40 X
diabetologiczny 15 162 8 60% 6,66 309 5 67% | 19,17 363 6 32% 18 258 6 33%
gastroentologiczny 15 891 5 83% 15 706 5 66% 15 131 5 12% X X X X
chirurgii onkologicznej 20 584 5 38% 20 541 4 29% 20 732 4 41% 20 612 4 46%
choradb ptuc 9 408 5 125% 3 337 5 147% X X X X X X X X
geriatryczny 15 335 9 52% 7,5 184 8 51% X X X X X X X X
Z0L 30 44 244 98% 30 51 211 98% 30 48 206 90% 30 45 120 74%
zakazny COVID X X X X X X X X 5 129 10 68% | 20,62 194 9 35%

Zrédto: opracowanie wtasne
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W powyzszej tabeli zawarte sg dane statystyczne zwigzane z iloscig pacjentéow leczonych, srednig iloscig
tézek, wskaznikami Sredniego pobytu oraz wskaznikiem wykorzystania tézka. Dane statystyczne
z wymienionego powyzej okresu obrazujg wptyw pandemii COVID-19 na dziatalnos¢ szpitala. W okresie
pandemicznym nastgpit spadek ilosci pacjentdw. Zaburzenie wskaznika wykorzystania t6zka w 2020 i 2021
roku byto zwigzane z koniecznoscig zachowania rezimu sanitarnego, zmniejszenia zageszczenia tézek oraz
utworzenia sal do izolacji oséb podejrzanych o zakazenie. Réwniez ogniska epidemiczne zwigzane
z rozprzestrzenianiem sie patogenu SARS-CoV-2 miaty wptyw na ilo$¢ leczonych oraz wykorzystanie t6zek
szpitalnych.

Tabela 2 Liczba udzielonych porad w latach 2017 - 2021 (I-VIII)

L.p. Nazwa poradni 2017 2018 2019 2020 |2_0\Q1”
1 |Dla kobiet 0 0 0 0
2 |Neurologiczna 3333 3401 3299 1765 2376
3 |Zdrowia psych. 1366 1303 1234 1127 773
4 |Chir. ogdlna 5383 5887 5892 5560 4533
5 [Chir. urazowa 11195 11932 12320 7294 4789
6 |[Laryngologiczna 1871 1898 1759 778 467
7 |Okulistyka 2320 1626 1918 795 347
9 |Diabetologiczna 2644 1825 3992 4092 2686
10 |Rehabilitacyjna 2575 2549 2963 1752 1504
12 |Proktologiczna 1380 994 518 32 64
13 |Choréb piersi i sutka 3152 2902 2897 1709 1113
14 [Preluksacyjna dla dzieci 2406 2376 2358 1139 1324
15 [Onkologiczna 8326 9187 10226 9510 6591
16 |Geriatryczna 119 188 45 0
17 |Por.medycyny pracy 3646 4076 4435 3580 2890
18 |Anestezjologiczna 0 0 0 0 317

RAZEM: 49597 50075 53999 39178 29774

Zrédto: opracowanie wtasne

Liczba porad udzielanych w poradniach specjalistycznych systematycznie wzrastata do roku 2019.
W zwigzku z sytuacjg pandemiczng w roku 2020 odnotowano znaczny spadek udzielanych porad. Dane
statystyczne z okresu | — VIII 2021 r. wskazujg, iz ilos¢ porad specjalistycznych stopniowo wzrasta. Celem
szpitala jest osiggniecie poziomdéw wykonania zblizonych do sredniej z lat 2017 — 2019 oraz zwiekszenie ilosci
Swiadczen udzielanych w poradniach o okoto 20% w zwigzku ze zniesieniem limitodw przez NFZ.
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5. Zasoby ludzkie i koszty pracy

Tabela 3 Struktura zatrudnienia wg. grup zawodowych stan na dzien IX 2021

Zatrudnienie ROK IX 2021 % UDZIAL
LEKARZE 248 23,89
MGR | TECHNICY FARMACII 12 1,15
MGR | TECHNICY FIZJOTERAPII 34 3,3
RATOWNICY MEDYCZNI 32 3,1
TECHNICY ELEKTRORADIOLOGI!I 26 2,5
SEKRETARKI, REJESTRATORKI, STATYSTYK 70 6,73
w tym: sekretarki 45
rejesrtatorki 9
statystyk 16
FIZYCY MEDYCZNI 10 0,96
PSYCHOLOG, LOGOPEDA 16 1,54
POZOSTALY PERSONEL SREDNI 33 3,17
PIELEGNIARKI | POtOZNE 406 39,11
PERSONEL NIZSzY 45 4,33
OBSLUGA 62 5,98
ADMINISTRACJA EKONOMICZNO-FINANSOWA 9 0,87
ADMINISTRACJA OGOLNOZARZADCZA 35 3,37
ZATRUDNIENIE OGOLEM : 1038 100,00%
Zrédto: opracowanie wtasne
Tabela 4 Liczba zatrudnionych w latach 2017 - 1X 2021
GRUPA ZAWODOWA 2017 2018 2019 2020 2021
PERSONEL WYZSZY MEDYCZNY 251 300 324 332 320
PERSONEL SREDNI MEDYCZNY 440 499 514 520 567
PERSONEL NIZSZY 20 32 36 38 45
PERSONEL ADMINISTRACYINY 39 40 54 57 44
PERSONEL TECHNICZNY | GOSPODARCZY 44 46 64 60 62
OGOLEM : 794 917 992 1007 1038

Zrédto: opracowanie wiasne

Proces zatrudnienia w ZCO przebiega w sposdb umozliwiajgcy dostosowanie zasobédw kadrowych do specyfiki

i potrzeb organizacyjnych Szpitala. W przypadku personelu medycznego stan zatrudnienia wigze sie

koniecznoscig pozyskania wykwalifikowanego personelu
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kontraktowanych przez NFZ. Zgodnie z planem poprawy sytuacji ekonomicznej Szpitala poprzez rozszerzenie
profilow specjalistycznej dziatalnosci leczniczej i uruchomienie nowych oddziatéw tj.: Oddziatu Onkologii
Klinicznej — odc. 2, Oddziatu Choréb Wewnetrznych — odc. 2, pozyskaniu kontraktu NFZ na Oddziat
Diabetologii zwiekszono zatrudnienie personelu pielegniarskiego oraz lekarskiego.
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Tabela 5 Analiza norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych stan na dzien 20.10.2021 r.

. i Razem . Wskaznik L,
Lp Nazwa Komérki LI’C?ba pomocniczy Minimalna norma orzeliczeniowy IIosc’
tézek | umowa | umowa umowa | umowa Dz.U.2012.1545 .. wakatow
oprace | zlecenie kontrakt | Razem oprace | zlecenie kontrakt | Razem tézko
1 Wewnetrzny | 26 11 10 0 21 11 5 0 16 6 24,5 15,6 0,6 0
2 Wewnetrzny Il 26 12 7 0 19 12 4 0 16 4 20 15,6 0,6 0
3 Chirurgia ogdlna 22 15 4 0 19 14,25 2,5 0 16,75 2 18,75 15,4 0,7 0
4 Otolaryngologia 10 8 0 0 8 8 0 0 8 0 8 7 0,7 0
5 Rehabilitacja ogdlna 8 0 0 3 0 0 3 1 4 4,8 0,6 1
6 | Rehabilitacja neurologiczna 28 0 0 9 0 0 9 1 10 inna norma inna norma 0
7 Psychiatria 60 27 4 0 31 27 2 0 29 6 35 inna norma inna norma 0
8 Chirurgia urazowa 25 15 0 0 15 15 0,5 0 15,5 2 17,5 17,5 0,7 2
9 | Pediatryczno - Alergologiczny 20 10 4 1 15 9,75 2 1 12,75 0 12,75 16 0,8 3,25
10 Onkologia | 31 16 1 0 17 16 0,5 0 16,5 4 20,5 18,6 0,6 2
11 | Onkologia Il + radioterapia 12+11 7 13 20 7 7 0 14 2 16 13,8 0,6 0
12 Neurologia 16 12 1 0 13 12 0,5 0 12,5 2 14,5 9,6 0,6 0
13 Udarowy 16 17 1 18 17 0,5 0 17,5 2 19,5 9,6 0,6 0
14 Anestezjologia i Intensywna 8 26 0 0 26 26 0 0 26 0 26 inna norma inna norma 0
Terapia
15 Blok operacyjny 6 30 6 0 36 29,25 6 0 35,25 0 35,25 35 2 0
16 Diabetologia 17 12 6 0 18 12 2 0 14 0 14 10,2 0,6 0
17 Chirurgia Onkologiczna 20 14 0 0 14 13,5 1 0 14,5 2 17,5 14 0,7 0
18 Z0L 30 16 0 0 16 16 0 0 16 4 20 18,51 inna norma 0
19 Noworodkowy 10 13 1 0 12 13,25 0,5 0 13,75 0 13,75 8 0,8 0
20 Ginekologia- Potoznictwo 20 23 0 0 23 23 0 0 23 0 23,00 | 14/blok porodowy 0,7 0
21 SOR 6 6 3 0 9 6 1,5 0 7,5 5 12,50 10 0
22 Poradnie 21 3 0 24 20,5 1,5 0 22
23 Diabetologia 21 1 0 0 1 0 7 0 8 0 8,00 13 0,6 0
24 Centralna Sterylizacja 4 0 0 4 4 0 0 4 10,00
SUMA 426 328 64 1 391 324,5 44 1 370,5 49 401 252,21 10,5 8,25
Zrédto:opracowanie wtasne
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Powyzsza tabela przedstawia analize norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych na dzie 30.09.2021 r.
0d 01.01.2021 r. obowigzujg normy zatrudnienia zgodne z wprowadzonym rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia w/s $wiadczen gwarantowanych w lecznictwie szpitalnym wedtug wyliczenia minimalnej normy
zatrudnienia pielegniarek i potoznych. Analiza ta pokazuje wyliczenie norm w przeliczeniu na tézko szpitalne
w oddziatach. Normy zatrudnienia na oddziatach zachowawczych wynoszg 0,6 na t6zko, 0,7 — na oddziatach
zabiegowych i 0,8 na oddziatach pediatrycznych. Ostatnia kolumna ,wolne wakaty” wskazuje, iz obecnie brak
jest 8,25 pielegniarek na etat. W zwigzku z tym Szpital czyni wszelkie starania by pozyska¢ personel
pielegniarski.

0d 01.01.2021 r. do 30.09.2021 r. przyjeto pielegniarki na umowe o prace - 38 osdb, potozne 9 oséb,
pielegniarki na umowe zlecenie 22 osoby, opiekunéw medycznych 9 oséb. Pozwolito to w wiekszosci
oddziatéw uzupetni¢ niedobory personelu. Nadal istnieje koniecznos$é zatrudnienia personelu
pielegniarskiego.

Tabela 6 Wskaznik kosztéw pracy do kosztow ogétem

Wyszczegolnienie 1-VIIl 2021 2020 2019 2018 2017
Kontrakt lekarski 12 421 014,52 14 415 729,69 10499 107,54 8431 394,78

Kontrakty pielegniarskie 136 658,40 126 516,00 81 308,00 20 048,00 7085 385,76
Kontrakty ratownikéw medycznych 749 162,16 563 927,51 313 035,02 94 121,64

Kontrakty pozostate 177 399,50 394 132,59 281 217,38 113 351,00

Wynagrodzenia zuméw o prace 43 030 965,74 57 590 778,31 46 572 246,86 40704 049,46 33519885,31
Wynagrodzenia zuméw zlecenia 2749 106,45 2545 022,06 2299 895,66 1788 757,63 879 101,41
Swiadenia na rzecz prac. 9125 428,83 12 032 831,57 9815 417,98 8219 936,31 6813 497,82
Koszty pracy ogétem 68 389 735,60 87 668 937,73 69 862 228,44 59 371 658,82 48 297 870,30
Koszty ogélem 103 870 810,92 135436 584,80| 109502201,81| 101 041385,10| 96 359 406,31
Wskaznik kosztéw pracy do kosztéw ogétem 65,84% 64,73% 63,80% 58,76% 50,12%

Zrédto: opracowanie wtasne

Dane wskazujg na zmniejszenie w roku 2021 (za 8 miesiecy) kosztéw wynagrodzen oraz kosztow ogétem.

Tabela 7 Wskaznik kosztéw pracy do przychodéw z NFZ

Wyszczegolnienie I-VIII 2021 2020 2019 2018 2017

Koszty pracy ogétem 68 389 735,60 87 668 937,73 69 862 228,44 59 371 658,82 48 297 870,30

Przychody z NFZ 80 978 414,04 104 888 469,50 89 392 896,40 71 495 825,83 59 745 048,64
koszty osobowe do przychodéw NFZ 84,5% 83,6% 78,2% 83,0% 80,8%
koszty ogétem do przychodéw NFZ 128% 129% 122% 141% 161%

Zrédto: opracowanie wtasne

Dane z roku 2021 wskazujg, iz wskaznik kosztéw pracy do przychodéw z NFZ stanowi 84,5%. Celem
zmniejszania starty finansowej koszty te powinny dazyé do wysokosci 70%. Wysokos¢ ta jest realna dla
jednostek ochrony zdrowia. Zatozenie z 2020 roku dazenia do 65% jest nierealne do zrealizowania przy
wymaganiach stawianych przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

6. Wyposazenie, majatek Szpitala

Zagtebiowskie Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dgbrowie Gdrniczej sktada sie
z dwéch obiektéw rozmieszczonych na terenie Dgbrowy Gorniczej, przy ul. Szpitalnej i Krasinskiego.

Szpital uzytkuje 24 obiekty budowlane o tgcznej powierzchni ponad 32 tys. m? z czego obiekty przy
ul. Szpitalnej w Dabrowie Gdrniczej zajmujg powierzchnie 28 040 m?, a przy ul. Krasiriskiego w Dabrowie
Gorniczej — 3 960 m2. Obiekty przy ul. Szpitalnej zostaty oddane do uzytku w latach od 1901 r.- do 2014 r.
Sktadaja sie z: pawilonéw tézkowych (pawilony A, B, C, D, E, G), pawilonu rehabilitacyjnego (pawilon F) oraz
zaplecza technicznego. Obiekty szpitalne wraz z przynalezing infrastrukturg usytuowane sg na 20 dziatkach
gruntowych. Dziatki posiadajg uregulowany stan prawny.
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Stan majatku trwatego oraz wartosci niematerialnych i prawnych na koniec 2020 r. przedstawia ponizsza
tabela.

Tabela 8 Rzeczowe aktywa trwate

Rzeczowe aktywa trwate - wartosc poczatkowa i ich umorzenie

Grunty Budynki,
L Sinieni [“fW:W pravp Iok.alle ! 9b|.?kw tUr:qfizenla. Srodki | Srodki treal Srodki treate w R
p Wyszczegdlnienie uzytkowania inzynierii echniczne i transportu nne sro rwate budowie azem

wieczystego ladowej i maszyny

gruntu) wodnej
1 |Warto &€ brutto - stan na poczatek okresu 1 464 224,60 B84 723 463,33 14 539 945,34 643 268,07 126 699 457,47| 52 699 572,26 280 769 934,07
2 |Zwiekszenia, z tytutu: 457 349,66 960 059,28| 422 532,00 3 422 958,56| B 861 752,77 14 124 652,27
- |przejecie ze grodkowtrwatych wbudowie 457 349 85 457 349 85
- |zakup 9560 059,28 394 734,00 2 B4T 486,28 888175277 12 669 258,33
- |aport, darowizna 27 798,00 575 472,28 603 270,28

- |uzywane na postawie umdwleasingu finansowego

- |korekta wartosci

- |zmiana klasy fikacji

3 |Zmniejszenia, z tytutu: 5 549,67 5 000,00 3727 996,26 3738 545,93
- |sprzedaz 5 000,00 5 000,00
- |likwidacja 5 549,67

- |darowizna, aport

- |korekta wartosci

- |wyksiggowanie wkosay Hednie sklasy fikowanych kartotek

- |przekaznie na majatek trwaty

- |zmiana klasy fikacji KST

4 |Warto s brutto stan na koniec okresu 1 464 224,60 85 180 812,99 15 494 457,95( 1 060 800,07 130 122 416,03 57 833 328,77 291 156 040,41
5 |Umorzenie - stan na poczatek okresu 21 358 262,20| 10 109 610,49 599 873,67 60 144 872,73 - 92 M2 619,09
6 |Zwigkszenie umorzenia z tytutu: 2 097 760,57 698 730,27 57 24544 7 851 692,66 - 10 705 428,94
- |amortyzacja (umorzenie), wtymt 2 097 760,57 698 730,27 57 245,44 7 851 692,66 -| 10 705 428,94
b |amortyzacja (umorznie) 2097 760,57 698 730,27 57 245 44 7 851 692 66 10 705 428,94
7 |Zmniegjszenie umorzenia z tytutu: 5 549,67 5 000,00 - 10 549,67
- |sprzedaz 5 000,00 - 5 000,00
- |likwidacja 5 549,67

darowizna, aport

8 |Umorzenie- stan na koniec okresu 23 456 022,77 | 10 802791,09| 657 119,11 67 996 565,39 -| 102912 498,36
9 |Warto¢ netto stan na koniec okresu 1464 224,60 61724 790,22 4 691 666,86 403 680,96 62 125 850,64 57 833 328,77 188 243 542,05
10 | Stopien umorzenia w% na BO 25,21% 69,53% 93,25% 47,47% - 40,43%
11 | Stopien umorzenia w% na BZ 27,54% 69,72% 61,95% 52,26% - 44,11%

Zrédto: Opracowanie wiasne

Srodki trwate w budowie obejmuja cze$¢ budynku ZCO nieoddana do uzytkowania o wartosci 45 257 481,50 zt.
Zgodnie z wykonang ekspertyzg nie wystepujg przestanki utraty wartosci nieruchomosci i w zwigzku z tym nie
jest konieczne dokonywanie odpisu aktualizujgcego zmniejszajgcego bilansowg wartos$¢ netto sSrodkéw trwatych
w budowie. Planuje sie dalsze wykonczenie i zagospodarowanie budynku.

W roku 2020 nie dokonano odpiséw aktualizujgcych wartos¢ aktywow trwatych- nie zachodzity przestanki do
dokonywania odpisdw aktualizujgcych zmniejszajgcych bilansowg wartos$¢ netto srodkéw trwatych.

Wartos$¢ gruntdw przekazanych w nieodpfatne uzytkowanie
Grunty przekazane w nieodptatne uzytkowanie:

— Aktem Notarialnym Rep. A nr 2685/2002 z dnia 28 czerwca 2002 roku o powierzchni 03.66.15 ha -
732 300,00 zt (ST 000001)

— Aktem Notarialnym Rep. A nr 5867/2003 z dnia 21 listopada 2003 roku o powierzchni 00.67.80 ha -
345 809,00 zt (ST 000002)

— Aktem Notarialnym Rep. A nr 2064/2004 z dnia 26 kwietnia 2004 roku o powierzchni 00.76.63 ha —
345 000,00 zt (ST 000003)
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— Aktem Notarialnym Rep. A nr 1383/2013 z dnia 26 lutego 2013 roku o powierzchni 00.02.32 ha -
22 640,00 zt (ST 007168)
— Aktem Notarialnym Rep. A nr 953/2014 z dnia 31 stycznia 2014 roku o powierzchni 00.03.44 ha —
18 475,60 zt (ST 007169)
— Aktem Notarialnym Rep. A nr 14516/2021 z dnia 08 paZzdziernika 2021 roku o powierzchni 00.44.23 ha
—484 053,00 zt
W obiektach od poczatku powstania dokonano wielokrotnych remontéw i modernizacji. Szpital jest dobrze
wyposazony w wysokospecjalistyczne urzadzenia medyczne. Niemniej jednak dysponuje rowniez zasobami
przestarzatej aparatury medycznej, ktdrg nalezy sukcesywnie wymieniac.
Zasoby sprzetowe mozna podzielic na grupy wiekowe, zakwalifikowane w zaleznosci od roku
wyprodukowania sprzetu:
a) Sprzet wyprodukowany do 3 lat (I grupa wiekowa). Urzadzenia w bardzo dobrym stanie
technicznym,
b) Sprzet wyprodukowany od 4 do 8 lat (Il grupa wiekowa). Urzadzenia w dobrym stanie
technicznym,
c) Sprzet wyprodukowany od 9 do 12 lat (lll grupa wiekowa). Urzadzenie sg przestarzate,
wymagajq hapraw,
d) Sprzet wyprodukowany od 13 lat do 20 lat (IV grupa wiekowa). Urzgdzenia wyeksploatowane,
ktére w przypadku awarii powinny zosta¢ odsuniete od uzytkowania.
e) Sprzet ponad 20 lat (V grupa wiekowa). Urzadzenia bardzo mocno wyeksploatowane, ktore ze
wzgledu na wiek powinny zosta¢ wycofane z eksploatacji.

Tabela 9 Grupy wiekowe sprzetu stan na dzien 20.10.2021r.

GRUPA WIEK ILOSC WARTOSC BRUTTO UDZIAL %
Vv ponad 20 lat 154 4925 309,19 zt 4,09%
\Y 13 -20 lat 401 9134 785,18 zt 10,65 %
1] 9-12lat 133 3230 996,06 zt 3,53%
1 4-8lat 2460 94 589 510,25 zt 65,32 %
I do 3 lat 618 15 757 844,12 zt 16,41 %
LACZNIE 3766 127 638 444,80 zt 100,00%

Zrédto: opracowanie wtasne

Powyzsza  tabela  wskazuje  ksztaftowanie sie  grup  wiekowych  sprzetu  medycznego
w Zagtebiowskim Centrum Onkologii. Najwiekszg grupe sprzetowa ponad 81 % stanowi sprzet z grupy li ll,
czyli sprzet do 8 lat, ktory jest w stanie dobrym. W stosunku do roku 2020 grupa | zostata powiekszona
o zakupy oraz darowizny aparatury medycznej na faczng kwote 1 871 456,55 zt. Ill grupa wiekowa stanowi
3,5 % i jest to sprzet ok. 10 letni, ktdry pracuje, ale nalezy planowac jego wymiane. Natomiast grupy IV iV
stanowig ok. 14 % i jest to sprzet w grupie wiekowej 13 lat i starszy, ktéry jest mocno wyeksploatowany
i awaryjny. W przypadku grupy V — sprzet ponad 20 letni, ktéry powinien zosta¢ wycofany z eksploatacji, ale
ze wzgledu na ograniczenia finansowe Szpitala jest nadal eksploatowany.
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Tabela 10 Koszty napraw i serwisu aparatury medycznej za lata 2016 - 2021

2016 819 163,00 zt
2017 2 054 929,00 zt
2018 2 567 905,00 zt
2019 2 355 054,06 zt
2020 2472 306,42 zt
2021 2632 558,83 zt
razem 12 901 916,31 zt

Zrédto: opracowanie wtasne

Koszty konserwacji i naprawy sprzetu aparatury medycznej zwigzane sg z koniecznoscia wykonywania
serwisow i przegladow aparatury wykorzystywanej w procesie terapeutycznym, ktdrego czestotliwosé
okreslajg stosowne przepisy. Najwieksze koszty generuje sprzet wysokospecjalistyczny taki jak przyspieszacze
liniowe, MR, TK PET/CT, SPEC/CT.
Zwiekszone koszty konserwacji i napraw w 2021 roku w stosunku do roku 2020 o kwote 160 tys. zt wynikajg
z koniecznosci wykonania pilnych napraw nastepujgcych pozycji sprzetowych:
e Gammakamera Philips BrightView z 2013 r. — aparat wymagat naprawy w zakresie ruchu gtowicy
polegajgcej na wymianie uszkodzonego hamulca z przektadnig, oraz kalibracji lampy rtg w zwigzku
z pojawiajacymi sie artefaktami,
e Aparat RTG Philips Bucky z 1998 r.- catkowicie wyeksploatowany, bardzo awaryjny — konieczna byta
wymiana lampy rtg oraz elementéw zasilania aparatu,
e Mammograf GE Senographe Essential z 2009 r. — aparat mocno wyeksploatowany, awaryjny —
naprawa uszkodzonego uktadu Swietlnego centratora,
e Endoskopu STORZ z 2020 r. — naprawa polegajgca na wymianie uszkodzonego mechanicznie ptaszcza
ochronnego aparatu oraz wtyczki przewodu.
Dodatkowo w celu zapewniania ciggtosci realizacji procedur medycznych w zakresie Radioterapii szpital objat
umowa serwisowg drugi przyspieszac liniowy z 2018r. na tgczng kwote 900 460,80zt brutto.
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7. Struktura Umow z NFZ

Tabela 11 Struktura umoéw z NFZ w roku 2021 stan na dzier 14.10.2021 r.

. KONTRAKT KONTRAKT Réznica
RODZAJ SWIADCZENIA
2020 2021 2021 - 2020
Podstawowa Opieka Zdrowotna (Transport sanit.) - oz -z -z
Ambulatoryjna opieka specjalistyczna (Poradnia okulistyczna) 116 768,47 zt 144 247,74 zt 27 479,27 zt
Ambulatoryjna opieka specjalistyczna (MR, SCY) 1387 364,70 z 1808 804,60 zt 421 439,90 zt
Leczenie szpitalne (Pot.-Gin, Neonat., Chir. Onkologiczna) 10 163 864,04 zt 12471 746,76 zt 2307 882,72 zt
Leczenie szpitalne (Chemioterapia ambu.) 77 688,00 zt 39 537,00 zt 38 151,00 zt

Leczenie szpitalne (Teleradioterapia)

8022703,74 zt

3876771,20zt

4145 932,54 zt

Leczenie szpitalne (Programy lekowe) 2949 391,00 zt 5498 493,00 zt 2549 102,00 zt
Leczenie szpitalne (SIEC) (ryczatt +odr. finans.) 66 016 905,10 zt 70019 750,13 zt 4002 845,03 zt
Psychiatria (Poradnia, Oddziat, Oddz. Dzienny) 5255 890,06 zt 5516 310,40 zt 260 420,34 zt
Rehabilitacja lecznicza (Zaktad rehab., Poradnia rehab.) 1143 589,46 zt 1160 783,72 zt 17 194,26 zt
Profilaktyczne Programy Zdrowotne (Rak piersi) 72 756,00 zt 76 860,00 zt 4104,00 zt
Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze (ZOL) 1595 421,09 zt 1691 790,95 zt 96 369,86 zt
Zapobieganie, przeciwdziatanie i zwalczanie COVID-19 - oz -z - oz
RAZEM 96 802 341,66 zf | 102 305 095,50 zt 5502 753,84 zt

Zrédto: opracowanie wtasne

Powyzsza tabela przedstawia wartosci plandw rzeczowo-finansowych uméw ZCO zawartych z Narodowym
Funduszem Zdrowia na udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdw publicznych.
Wartos¢ kontraktow zawartych z NFZ przekracza 102,3 min ztotych. Najwyzszg wartos$é przedstawia umowa
na zabezpieczenie Swiadczen w ramach tzw. sieci szpitali (PSZ). Jej plan zaktada przychdd roczny wynoszacy
okoto 70 miIn ztotych. W ramach tej umowy ZCO otrzymuje ryczatt o wartosci 34.318.019,00 zt, ktéry
obejmuje oddziaty: chirurgii ogdlnej i onkologicznej, onkologii klinicznej, anestezjologii i intensywnej terapii,
chirurgii urazowo-ortopedycznej, choréb wewnetrznych, otorynolaryngologii, neurologii, udarowy. Ponadto
w ramach tej umowy NFZ finansuje odrebnie swiadczenia dotyczgce tomografii komputerowej, endoskopii,
chemioterapii, endoprotezoplastyki, diagnostyki
i leczenia onkologicznego. Od poczatku 2021r. poza ryczattem znajduje sie Oddziat pediatryczno-

rehabilitacji ogdlnoustrojowej oraz neurologicznej,
alergologiczny, ktory jest finansowany odrebnie a od 1 lipca 2021r. nielimitowane i finansowane odrebnie
sg $wiadczenia realizowane przez przyszpitalne poradnie specjalistyczne: chirurgii ogdlnej, proktologiczng,
choréb piersi, diabetologii, neurologii, preluksacyjng, chirurgii urazowo-ortopedycznej, onkologiczng
i laryngologiczng. Znaczny przychéd dla ZCO generujg komérki objete umowami z NFZ w zakresie psychiatrii,
teleradioterapii onkologicznej oraz diabetologii, chirurgii onkologicznej, potoznictwa i ginekologii wraz
z neonatologig. W 2021r. ZCO zawarto z NFZ nowe umowy, ktére objety swiadczenia realizowane w Oddziale
Diabetologii oraz w ramach onkologicznych programoéw lekowych — leczenie raka prostaty i leczenie
zaawansowanego raka szyjki macicy. Warto zwrdci¢ uwage na fakt, iz kolejny rok z rzedu nastgpit znaczny
wzrost realizacji umowy w zakresie onkologicznych programoéw lekowych — wartosé tej umowy po trzech
kwartatach 2021r. wynosi ok 5,5 min zt. (wobec 0,3 min w 2019r. i 4 min w 2020r.). Rdznica w radioterapii
wynika z tego, ze NFZ nie zaptacit jeszcze nadwykonan - w samym produkcie teleradioterapia

jestto 3 120 965 zt.
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8. Biezacy wynik finansowy
Tabela 12 Rachunek Zyskéw i Strat

Stan na dzien

Tresc¢
31.12.2020 31.08.2021
1 2 3
A PRZYCHODY NETTO ZE SPRZEDAZY | ZROWNANE Z NIMI, W TYM: o1 115 586 292,60 88 718 878,22
— od jednostek powigzany ch 02 - -
1. Przychody netto ze sprzedazy produktow: 03 114 513 203,11 89 285 665,37
Il. Zmiana stanu produktow (zwigkszenie — warto$¢ dodatnia, zmniejszenie — 04
warto$é ujemna) 796 353,22 752 023,49
I11. Koszt wy tworzenia produktéw na wiasne potrzeby jednostki 05 - -
IV. Przy chody netto ze sprzedazy towaréw i materiatow % 276 736,27 185 236,34
B. KOSZTY DZIALALNOSCI OPERACYJINEJ 07 135 608 931,57 103 974 925,91
1. Amorty zacja 08 10 881 931,98 7 891 846,74
1I. Zuzy cie materiatow i energii 09 19 975 085,61 15 302 624,64
111.Ustugi obce 10 31 347 595,74 24 492 919,93
IV. Podatki i opfaty, w tym: 1 641 182,29 431 495,76
— podatek akcy zowy 12 - -
V. Wy nagrodzenia 13 60 135 800,37 46 175 705,79
VI. Ubezpieczenia spoteczne i inne $wiadczenia, w tym 14 12 032 831,57 9125 428,83
— emerytalne 15 - -
VII. Pozostate koszty rodzajowe, z tego: 16 422 157,24 450 789,23
a) z eksploatacji utrzy mania nieruchomosci 17 - -
b) z dziatalnosci wiasnej 18 - -
19
VIII. Warto$¢ sprzedany ch towarow i materiatow 172 346,77 104 114,99
C. ZYSK (STRATA) ZE SPRZEDAZY (A- B) 20 20 022 638,97 15 256 047,69
D. POZOSTALE PRZYCHODY OPERACYJNE 21 7 769 985,25 4042 029,77
1. Zysk z tytulu rozchodéw niefinansowy ch akty wow trwaly ch 22 - -
Il. Dotacje 23 3786 654,52 2922 310,80
11. Aktualizacja wartosci akty wow niefinansowy ch 24 - -
IV. Inne przy chody operacy jne 25 3983 330,73 1119 718,97
E. POZOSTALE KOSZTY OPERACYJNE 26 1013 378,07 144 025,50
|. Strata ze zby cia niefinansowy ch akty wéw trwaty ch 2 - -
II. Aktualizacja warto$ci akty wéw niefinansowy ch % - -
11l Inne koszty operacyjne 29 1013 378,07 144 025,50
F. ZYSK (STRATA) Z DZIALALNOSCI OPERACYJNEJ (C + D - E) 30 13 266 031’79 11 358 043'42
G. PRZYCHODY FINANSOWE 31 170 743’78 95 772’61
1. Dywidendy i udzialy w zy skach, w tym: 32 - -
a) od jednostek powigzany ch, w tym 33 - -
— w ktéry ch jednostka posiada zaangazowanie w kapitale 34 - -
b) od jednostek pozostaty ch, wtym 35 - -
— w ktéry ch jednostka posiada zaangazowanie w kapitale 36 - -
11. Odsetki, w ty m: 37 170 743,78 95 772,61
— od jednostek powigzanych 38 - -
111. Zy sk z ty tutu rozchodu akty wow finansowy ch w ty m: 39 - -
—w jednostkach powiazany ch 40 - -
IV. Aktualizacja wartosci akty wow finansowy ch 41 - -
V. Inne 42 - -
H. KOSZTY FINANSOWE 43 2 265 276,53 419 894,35
I. Odsetki, w tym: 44 2 265 276,53 419 894,35
— dla jednostek powigzany ch 45
Il. Strata z ty tutu rozchodu akty wow finansowy ch w ty m: 46
—w jednostkach powigzany ch 47
111, Aktualizacja wartosci akty wow finansowy ch 48
IV. Inne 49 - -
1. ZYSK (STRATA) Z DZIALALNOSCI JEDNOSTKI (F + G — H) 50 15 360 564,54 11 682 165,16
J. PODATEK DOCHODOWY 51
K. POZOSTALE ZWIEKSZENIAZYSKU (ZMNIEJSZENIA STRATY) 52
P. ZYSK (STRATA) NETTO (I+J-K) 53 15 360 564,54 11 682 165,16

Zrédto: Opracowanie wtasne
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Wynik finansowy za okres 01.01.2021 r. do 31.08.2021 r. wynidst kwote (-) 11 682 165,16 zt.
W stosunku do bazowego- catego roku 2020 ulegt poprawie o kwote 3 678 399,38 zt. Za analogiczny okres
8 miesiecy 2020 r. wynik finansowy wynosit (-) 11 109 642,29 zt, co oznacza, ze za biezacy okres
sprawozdawczy jest gorszy o0 572 522,87 zt.
Wprowadzenie stanu epidemii w marcu 2020 oraz przebieg epidemii w dalszych okresach sprawozdawczych
spowodowat szereg zmian organizacyjno-prawnych, ktére wptynety na poziom osigganych przychodéw z NFZ
i wzrost kosztéw biezgcej dziatalnosci. Przychody ze sprzedazy za 8 m-cy 2021 r. wzrosty w poréwnaniu do
analogicznego okresu 2020 r. Srednio 0 26,53 %. Poréwnania przychodéw dokonano po uwzglednieniu w danych
dotyczacych 8 m-cy 2020 r. kwoty refundacji kosztéw szkolen specjalizacyjnych rezydentéw, prezentowanych
poprzednio w obrebie pozostatych przychodéw operacyjnych, a obecnie prezentowanych jako przychdd
z podstawowej dziatalnosci. Przychody netto ze sprzedazy na 31.08. br. wyniosty kwote 88 718 878,22 z1, a za
8 m-cy 2020 r. wyniosty kwote 70 119 365,74 zt. Wzrost przychodéw ze sprzedazy wynidst wiec kwote
18 599 512,48 zt. Uzyskanie przychoddéw na obecnym poziomie zrealizowane jest w duzej mierze z tytutu
przychoddéw z NFZ stanowigcych refundacje Swiadczen przeznaczonych na dodatki do wynagrodzen dla
pracownikéw medycznych walczgcych z pandemig COVID-19. Dodatki przystugiwaty pracownikom medycznym
do korica maja br. i wyniosty kwote 7 204 289,95 zt. Dodatki te wdrozono od miesigca listopada 2020 r., tak wiec
nie wystepowaty one w pierwszych 8 miesigcach 2020 r. Ogdétem koszty dziatalnosci operacyjnej za 8 m-cy br.
wyniosty 103 974 925 91 zt i wzrosty w poréwnaniu do kosztéw dziatalnosci operacyjnej za analogiczny okres
2020 r. 0 22,47 %. Na 31.08.2020 r. ogétem koszty dziatalnos$ci operacyjnej wynosity kwote 84 897 278,17 zi.
Za 8 miesiecy biezacego roku koszty dziatalnosci operacyjnej wzrosty o kwote 19 077 647,74 zt w tym kwota
7 204 289,95 zt stanowi dodatki do wynagrodzen pracownikdw medycznych walczgcych z pandemia COVID-19,
pochodne od tych wynagrodzen oraz dodatki dla pracownikdw medycznych kontraktowych. Pozostaty wzrost
kosztow dziatalnosci operacyjnej wynoszacy 11 873 357,79 zt wynika z obiektywnych tendencji rynkowych oraz
dotyczy uzyskanego wzrostu przychoddw wynoszacego 11 395 222,53 zt po odliczeniu dodatkéw do
wynagrodzen. Ma miejsce wzrost kosztdw zuzycia materiatéw, ustug obcych oraz wynagrodzen w stosunku do
srednich miesiecznych poziomoéw z ubiegtego roku. Wzrost kosztodw dziatalnosci operacyjnej jest o 4,06 punku
procentowego nizszy niz wzrost przychoddw ze sprzedazy. Stanowi to pozytywng tendencje, jednak kwota
bazowa do wzrostu kosztéw jest znacznie wyzsza niz kwota bazowa do wzrostu przychoddéw ze sprzedazy.
Pozostate przychody operacyjne w biezgcym roku ksztattujg sie ponizej wielkosci uwzglednionych
w planie finansowym. Powodem tego stanu rzeczy jest miedzy innymi zmiana w prezentowaniu refundacji
kosztéw szkolen specjalizacyjnych lekarzy rezydentéw co opisano wcze$niej w ramach informacji dotyczacych
przychodéw ze sprzedazy. Na etapie opracowywania planu finansowego na 2021 r. nie byto przestanek
uzasadniajgcych takg zmiane w prezentacji z pozostatych przychodéw operacyjnych na przychody ze sprzedazy.
Pozostate koszty operacyjne za 8 miesiecy 2021 r. wykazujg znaczne oszczednosci w porédwnaniu do planu.
Jest to wynik wdrazanych i kontynuowanych procedur zawierania ugdd i porozumien z kontrahentami
w zakresie ratalnej sptaty zobowigzan Szpitala. Pozwala to czestokro¢ uzyskac znaczne oszczednosci w postaci
umorzenia odsetek, odstgpienia przez kontrahentéw z naliczenia odsetek za zaistniatg zwtoke w zaptacie
zobowigzan Szpitala. Ponadto w przypadku zawierania ugdd i porozumien z kontrahentami, uzyskuje sie znaczne
oszczednosci z powodu unikniecia kosztéw optat sgdowych, kosztéw zastepstw procesowych przez
petnomocnikéw procesowych oraz ewentualnych kosztéw egzekucji komorniczych. Za 8 miesiecy 2021 r.
pozostate koszty operacyjne wyniosty kwote 144 025,50 zt, podczas gdy za 8 miesiecy 2020 r. wyniosty
553 677,96 zt. W celu opanowania biezgcej sytuacji ekonomicznej, Dyrekcja Szpitala prowadzi szereg dziatan,
ktore stuzg zapewnieniu udzielania $wiadczen zdrowotnych. Ograniczenia formalno-prawne, organizacyjne
wynikajgce z trwajgcego stanu zagrozenia epidemiologicznego nie pozwalajg zrealizowaé wszystkich
zaplanowanych przedsiewzie¢. W zwigzku z tym nie uzyskano petnego efektu w postaci poprawy wyniku
finansowego.
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Tabela 13 Aktualny bilans stan na 31.08.2021 r.

Stan na dzien Stan na dzien
AKTYWA PASYWA
2020-12-31 2021-08-31 31.12.2020 31.08.2021
1 4
A. Aktywa trwate 1. 189 637 516,54 183 667 473,66|A. Kapitat (fundusz) wlasny 89. -57 274 244,82 -64 477 777,42
1. Warto$ci niematerialne i prawne 2. 1 393 974,49 2 832 667,03]1. Kapitat (fundusz) podstawowy 90. 44 329 862,94 44 329 862,94
1. Koszty zakonczonych prac rozwojowych 3. 0,00 0,00[1I. Kapitat fundusz zapasowy, w tym: 91. 0,00 0,00
2. Wartosé firmy a. 176 426,68 0,00~ Nadwyzka wartoci sprzedazy (warlosci emisyinej) | g, 0,00 0,00
nad warto$cia nc udziatow (akcii)
3. Inne warto$ci niematerialne i prawne 5. 1217 547,81 2 832 667,03|lll. Kapitat (fundusz) z aktualizacji wyceny 94. 0,00 0,00}
4. Zaliczki na warto$ci niematerialne i prawne 6. 0,00} 0,00[IV. Pozostate kapitaly (fundusze) rezerwowe w tym: | 95. 0,00 0,00
Il. Rzeczowe aktywa trwate 7. 188 243 542,05 180 834 806,63|- tworzone zgodnie zumowa (statutem) spotki 96. 0.00 0.00|
1. Srodki trwate 8. 130 410 213,28 125 454 291,25|- na udzaly (akcje) wiasne 97. 0.00| 0,00
Z:L?r:‘u';'y (wtym prawo uztkowania wieczystego [ o 1 464 224,60 1 464 224,60|V. Zysk (strata) z lat ubieglych 9. -86 243 543,22 .97 125 475,20
b) budynki, lokale i obiekty inzynierii Igdi i
W;d":eiy" i lokale | obiekty inzynierii ladowe] 10. 61 724 790,22 60 323 469,42 V1. Zysk (strata) netto 9. -15 360 564,54 -11 682 165,16,
c) urzadzenia techniczne i maszyny 11 4 691 666,86 4 814 865,52 V": Odpls'yzlzysku nettow ciagu roku obrotowego 1100 0,00 0,00
(wielko$¢ ujemna)
d) $rodki transportu 12. 403 680,96 348 667,92|B. Zobowiazania i rezerwy na zobowiazania 101 273 658 118,22 277 574 656,83
e) inne $rodki trwate 13. 62 125 850,64 58 503 063,79|1. Rezerwy na zobowigzania 102 17 594 140,27 17 594 140,27,
2. $rodki trwale w budowie 14, 57 833 328,77 55 380 515,38 | Foona 2 Yl odroczonego podatiu 108 0,00 0,00
ochodowego .
3. Zaliczki na $rodki trwate w budowie 15. 0,00 2.Rezerwa na $wiadczenia emerytalne i podobne 104 6 412 401,00 6 412 401,00
Il Nallenosci diugoterminowe 16. 0,00 0,00|- dtugoterminowa 105 4395 560,00 4395 560,00
1. Od jednostek powigzanych 17. 0,00} 0,00|- krotkoterminowa 106 2 016 841,00 2016 841,00
2.0d pozostalych jednostek w kidrych jednostka | o 0,00 0,00| 3. Pozostate rezerwy 207 11181 739,27 11181 739,27,
posiada zaangazowanie w kapitale .
3. Od pozostatych jednostek 19. 0,00} 0,00[- dtugoterminowe 108 0,00 0,00
IV. Inwestycje diugoterminowe 20. 0,00} 0,00|- krotkoterminowe 108 11 181 739,27 11 181 739,27
1. Nieruchomosci 21. 0,00 0,00] 1. Zobowigzania diugoterminowe 110 58 440 051,90 54 975 785,26
2. Warto$ci niematerialne i prawne 22. 0,00 0,00] 1.Wobec jednostek powigzanych n 0,00 0,00}
3. Dlugoterminowe aktywa finansowe 23. 0,00 0,00 2 Wobec pozost.alych J‘ednosl'ek, W kiérych jednostka (112
posiada zaangazowani w kapitale 0,00 0,00
a) w jednostkach powigzanych 24. 0,00} 0,00] 3.Wobec pozostatych jednostek 113 58 440 051,90 54 975 785,26
. : . 114
— udzaty lub akcje 25. 0,00} 0,00|a) kredyty i pozyczki 15 300 000,00 15 300 000,00
— inne papiery warto$ciowe 26. 0,00} 0,00|b) ztytutu emisji dtuznych papieréw warto$ciowych 115 0,00 0,00
. 5 " . . . 116
— udzielone pozyczki 27. 0,00 0,00|c) inne zobowigzania finansowe 0,00 0,00}
— inne dtugoterminowe aktywa finansowe 28. 0,00 0,00[d) inne 7 43 140 051,90 39 675 785,26
b) w pozostalych jednostkach , w kibrych jednostkal 5o 0,00 0,00{ 1 Zobowiazania krotkoterminowe 8] 137 089 467,20 145 735 122,08
posiada zaangazowanie w kapitale
— udziaty lub akcje 30. 0,00 0,00] 1.Zobowigzania wobec jednostek powigzanych 119 0,00 0,00
— inne papiery warto$ciowe 31. 0,00} 0,00[a) ztytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 120 0,00 0,00]
. 5 " . 121
— udzielone pozyczki 32. 0,00} 0,00[- do 12 miesigcy 0,00 0,00
— inne dtugoterminowe aktywa finansowe 33. 0,00} 0,00[- powyzej 12 miesigcy 122 0,00 0,00
c) w pozostatych jednostkach 34. 0,00 0,00|b) inne 123 0,00 0,00
2. Zobowigzania wobec pozostatych jednostek, w 124
— udziaty lub akcje 35. 0,00 0,00| ktorych jednostka posiada zaangazowanie w 0,00 0,00
kapitale
. - . . ani 125
— inne papiery warto$ciowe 36. 0,00 0,00|a) ztytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 0,00 0,00}
. 5 " . 126
— udzielone pozyczki 37. 0,00} 0,00[- do 12 miesigcy 0,00 0,00
— inne dlugoterminowe aktywa finansowe 38. 0,00} 0,00|- powyzej 12 miesigcy 127 0,00 0,00
4. Inne inwestycje dtugoterminowe 39. 0,00} 0,00]b) inne 128 0,00 0,00
V. Dlugoterminowe rozliczenia migdzyokresowe | 40. 0,00} 0,00] 3.Zobowigzania wobec pozostatych jednostek 129 137 018 046,17 144 805 260,33
1. Aktywa z tytutu odroczonego podatku . 130
dochodowego 41. 0,00} 0,00]a) kredyty i pozyczki . 1879 795,22 207 365,19
2. Inne rozliczenia migdzyokresowe 42. 0,00} 0,00]b) ztytutu emisji dtuznych papieréw warto$ciowych 131 0,00 0,00

Zrédto: opracowanie wtasne
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Suma bilansowa na 31.08.2021 r. zamyka sie kwotg 213 096 879,41 zt i jest nizsza od sumy bilansowej na
31.12.2020 r. o kwote 3 286 993,99 zt. Spadek sumy bilansowej spowodowany jest ponoszeniem straty
z dziatalnosci oraz mniejszym zakresem wartosciowym odnawiania majgtku Szpitala niz jego sukcesywne
umarzanie. Aktywa trwate na 31.08.2021 r. wynoszg kwote 183 667 473,66 zt, aktywa obrotowe wynoszg
29 429 405,75 zt. Pasywa Szpitala na 31.08.2021 r. sktadajg sie z kapitatéw wtasnych wynoszgcych kwote
(-) 64 477 777,42 zt oraz zobowigzan i rezerw na zobowigzania wynoszacych kwote 277 574 656,83 zt.
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9. Realizacja Programu Naprawczego za lata 2020-2022
Zagtebiowskie Centrum Onkologii w roku 2019 sporzadzito Program Naprawczy na lata 2020-2022

a) OBSZAR FINANSOWO - KSIEGOWY

W dziataniach naprawczych w obszarze finansowym wskazano koniecznos$¢ uzyskania
kredytu bankowego - pozyczki na restrukturyzacje zobowigzan Szpitala. Poprzednio
prowadzono rozmowy i ustalenia oraz przygotowywano dokumentacje kredytowa do
bankéw komercyjnych i kilku instytucji finansowych. Aktualnie prowadzone sg rozmowy
i ustalenia z wiodgcymi Bankami krajowymi. Banki te pomimo braku zdolnosci kredytowej
Szpitala wykazuja zainteresowanie udzieleniem kredytu, jednak konieczne jest spetnienie
szeregu istotnych warunkéw, przygotowania wymaganych dokumentéw, w tym
przygotowania wiarygodnego programu naprawy sytuacji finansowej Szpitala.

Zmiana w zakresie kontaktow i wspodtpracy z kontrahentami wprowadzona w drugim
potroczu 2020 roku daje wymierne efekty w postaci ograniczenia kierowania przez
kontrahentéw spraw na droge postepowania sgdowego, a co za tym idzie mniej sgdowych
nakazéw zaptaty dla Szpitala i co najwazniejsze mniejsze koszty sgdowe i egzekucyjne.
W biezgcym roku do korica miesigca wrzesnia koszty sadowe i egzekucyjne jakie ponidst
Szpital wyniosty kwote 140 472,04 zt podczas gdy za 9 miesiecy 2020 roku wyniosty 452
604,18 zt. Skala oszczednosci wynosi wiec 312 132,14 zt. Oszczednos¢ jest niewielka
w stosunku do potrzeb Szpitala, jednak porozumienia z kontrahentami, uzgadnianie
ptatnosci, zawieranie ugdd, pozytywnie wptywajg na odbudowywanie wiarygodnosci
Szpitala wsréd kontrahentéw.

W biezgcym roku nie zdarzaty sie sytuacje wstrzymania dostaw produktow leczniczych lub
innych produktdw na rzecz Szpitala. Budowanie korzystnych relacji z kontrahentami,
a przede wszystkim bezposrednie kontakty Dyrekcji Szpitala i pracownikéw odpowiednich
komoérek merytorycznych zaowocowaty do korica wrzesnia br. uzyskaniem darowizn
pienieznych na statutowg dziatalnos¢ w kwocie 149 864,34 zt.

0Od 2021 roku Szpital korzysta z mozliwosci roztozenia sktadek ZUS na 24 raty oraz odroczen
terminu ptatnosci sktadek ZUS bez ponoszenia jakichkolwiek kosztow odsetek lub optat
prolongacyjnych. Stanowi to forme korzystania z darmowego kredytu.

W 2019 r. podpisano umowe z Kancelarig Podatkowg dzieki czemu w lutym br. Szpital
otrzymat zwrot podatku Vat w kwocie 87 368,00 zt tytutem korekt deklaracji Vat za 2016 r.
Uzyskanie zwrotdw za dalsze lata jest w trakcie procedowania z Urzedem Skarbowym za
posrednictwem Kancelarii Podatkowej.

b) OBSZAR KONTRAKTOWANIA

Zawarto nowy kontrakt z NFZ w zakresie diabetologia — hospitalizacja. Oddziat
Diabetologiczny od dnia 1 sierpnia 2021r. posiada wtasng umowe na realizacje $wiadczen
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych o wartosci 426.560,00 zt. na okres
VIII — X1l 2021r.* Oddziat Posiada 17 t6zek oraz zatrudnia wysoko wykwalifikowang kadre
lekarzy specjalistow, pielegniarek, edukatora w cukrzycy oraz dietetyka. Ze wzgledu na niska
wartos¢ poczatkowa umowy nalezy sie spodziewaé powstawania nadwykonan
w poczatkowym okresie realizacji Swiadczen oraz stopniowy wzrost wartosci kontraktu
w przysztych latach.

Nowe onkologiczne programy lekowe — leczenie chorych na raka prostaty oraz leczenie
zaawansowanego raka szyjki macicy. ZCO zawarto w 2021 r. dwie nowe umowy z NFZ na
realizacje onkologicznych programéw lekowych. Wartos¢ poczatkowa umowy w zakresie
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leczenia zaawansowanego raka szyjki macicy wynosi 110.629,00 zt na okres IX — XIl 2021r.* a
warto$¢ kontraktu w zakresie leczenia opornego na kastracje raka gruczotu krokowego to
191.066,00 zt na okres V-XII 2021r.* NFZ finansuje leczenie onkologiczne pacjentéw
w ramach programow lekowych zgodnie z rzeczywistym wykonaniem swiadczen.

e Trwajg intensywne starania Dyrekcji ZCO majgce na celu pozyskanie umowy z NFZ na
wykonywanie badan PET (pozytonowej tomografii emisyjnej). Dotychczasowy przebieg
korespondencji i rozméw z Dyrekcjg Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ rodzi nadzieje, iz
konkurs ofert w przedmiotowym zakresie zostanie ogtoszony jeszcze w 2021 r. Oczekiwana przez
ZCO wartosc kontraktu to 6.087.835 zt rocznie.

e ZCO zwrdcito sie do Slgskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ z wnioskami o ogtoszenie konkursow
ofert na udzielanie $wiadczen w poradniach specjalistycznych: pediatrycznej, chordb
wewnetrznych, neonatologicznej, potozniczo-ginekologicznej. Zakontraktowanie w/w poradni
specjalistycznych jest niezbedne w celu zapewnienia kompleksowosci leczenia pacjentéw oraz
odpowiedniej opieki medycznej w okresie pohospitalizacyjnym . Umozliwi réwniez zwiekszenie
przychoddéw placowki.

e Dyrekcja ZCO wielokrotnie wnioskowata do NFZ o ogtoszenie konkursu ofert w zakresie: leczenia
dorostych z zastosowaniem pomp insulinowych. Z uwagi na fakt, iz umowe z NFZ
w przedmiotowym zakresie posiada tylko jeden osrodek w wojewddztwie $lgskim mozna zatozy¢,
iz starania o uzyskanie kontraktu beda skuteczne. Oczekiwana przez ZCO wartos¢ kontraktu to
400 tys. — 500 tys. zt rocznie.

e Uruchomiono dodatkowe tézka w Oddziale Onkologii Klinicznej (odcinek 11 OOK). Od lipca 2021r.
nastgpito zwiekszenie ilosci tézek w Oddziale Onkologii Klinicznej — pozyskano dodatkowg kadre
lekarska i pielegniarska. Uruchomienie dodatkowych tézek umozliwi poprawe jakosci udzielanych
Swiadczen oraz zwiekszy przychody ZCO — realizacja chemioterapii w Odcinku Il OOK wyniosta za
okres VII - VIIl b.r. 104.085,40 zt.* a realizacja programéw lekowych w Il odcinku za okres VII - VIII
b.r. to 123.141,56 zt.*

e Uruchomiono dodatkowe tdézka w Oddziale Choréb Wewnetrznych (odcinek Il interny).
W zwigzku z uzyskaniem odrebnego kontraktu przez Oddziat Diabetologiczny, a takze w celu
utrzymania dotychczasowego poziomu wykonania umowy z NFZ przez Oddziat Chordb
Wewnetrznych podjeto decyzje o zwiekszeniu ilosci t6zek internistycznych z 37 do 52. Wartos¢
zrealizowanych swiadczen medycznych przez Odcinek Il Oddziatu Choréb Wewnetrznych za okres
VIl = VIl b.r. wyniosta 377.840,47 zt.

e Uruchomiono w ramach Poradni anestezjologicznej refundowane przez NFZ konsultacje
anestezjologiczne przed zabiegami planowymi. Od czerwca do sierpnia b.r. wykonano 245
konsultacji anestezjologicznych o wartosci 24.500,00 zt. Dodatkowg korzyscig jest mniejsza ilos¢
pacjentéw zdyskwalifikowanych z wykonania zabiegu po przyjeciu do szpitala.

e Pozyskanie pacjentow z obszaru Czestochowy w zwigzku z likwidacjg osrodka Nu-Med: Pacjenci
ze schorzeniami onkologicznymi wymagajacy podania lekdow cytostatycznych w ramach
chemioterapii i programéw lekowych, ktdrzy byli dotychczas leczeni w likwidowanym os$rodku
w Czestochowie, majg zapewniong kontynuacje leczenia w ZCO wraz z niezbednym transportem.
Dzieki temu zwiekszeniu ulegnie przychdd szpitala za udzielone $wiadczenia. Jednoczesnie
ksztattowany jest pozytywny wizerunek ZCO, z uwagi na fakt, iz trudna sytuacja osrodka
w Czestochowie oraz pomoc udzielona pacjentom przez ZCO byta szeroko komentowana
w mediach regionalnych oraz ogélnopolskich.

e Dodatkowe przychody z NFZ zwigzane ze zwalczaniem epidemii COVID-19. Dodatkowy przychdd
w 2020 roku w zwigzku ze zwalczaniem COVID-19 wynidst 2.353.504,86 zt.* Realizowane
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produkty: pretriage w SOR, wymazy w kierunku zakazenia SARS-CoV-2, optaty za gotowos¢ do
udzielania swiadczen pacjentom zakazonym, hospitalizacje zwigzane z COVID-19, stanowiska
| i Il poziomu - w tym respiratorowe, szczepienia p-ko grypie. Przychdd z tytutu zwalczania
pandemii COVID-19 za okres I-VIIl 2021 to 7.081.679,00 zt.*

e Obszar Kontraktowania Swiadczen Zdrowotnych podjat dziatania majgce na celu rzetelne
rozliczanie z NFZ wykonywanych pacjentom i pracownikom testéw antygenowych w kierunku
zakazenia SARS-CoV-2. Wartos$¢ rozliczonych swiadczenn zwigzanych z wykonaniem testéw
antygenowych w 2021r. to 78.999,75 zt.*

e Pozyskano w 2020 i 2021 roku srodki finansowe w ramach "Instrumentu zapewniajgcego
stabilnos¢ finansowg $wiadczeniodawcow w czasie epidemii" - faktury zaliczkowe do 1/12 planu.
Wartos¢ pozyskanych przez ZCO srodkéw wynosi 7.002.007,99 zt w roku 2020 oraz
1.434.179,52 zt. w 2021 r.*

e Zgodnie z zapowiedziami Ministerstwa Zdrowia oraz Centrali NFZ nastgpi¢ ma zwiekszenie
o okoto 7% ryczattu w ramach sieci podstawowego zabezpieczenia swiadczen szpitalnych (PSZ).
Zwiekszenie ryczattu ma nastgpié¢ z wyréwnaniem od 1 lipca 2021 r. Centrala NFZ informuje, iz dla
sredniej wielkosci szpitala powiatowego Il stopnia PSZ wzrost ryczattu oznacza dodatkowo ponad
1 500 000,00 zt w perspektywie po6t roku.

e  Wspodtczynniki korygujgce w umowach z NFZ — podwyzki dla pielegniarek, podwyzki dla
ratownikéw medycznych, podwyzki minimalnego wynagrodzenia w ochronie zdrowia. W dniu
30 czerwca 2021r. NFZ zaprzestat wyptat dodatkowych swiadczen kierowanych do pielegniarek
i potoznych (tzw. Zembalowego) oraz dodatku 1.600 zt. dla ratownikéw medycznych. Swiadczenia
te zostaty zastgpione przez tzw. wspodtczynniki korygujgce — czyli dodatkowe srodki finansowe
z przeznaczeniem na dodatki dla pielegniarek i potoznych (warto$é¢ wspétczynnika na okres VII —
XI12021r. to 4.460.821,56 zt*) oraz dla ratownikdw medycznych (warto$é wspétczynnika na okres
VIl —XI1 2021r. to 290.400,00 zt*). Ponadto od 1 lipca 2021 r. obowigzujg znowelizowane przepisy
ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 830
z pdzn. zm.). Wynagrodzenia minimalne pracownikéw dziatalnosci podstawowej musiaty zostac
dostosowane do obowigzujgcych przepiséw. NFZ czeSciowo pokryt koszty podwyzek dla personelu
dziatalnosci podstawowej za pomocg wspdtczynnika korygujgcego koszty Swiadczen -
wynagrodzenia zasadnicze (wartos¢ wspodtczynnika na  okres VIl -  XII  2021r.
10 1.776.393,96 zt*).

e Catosciowa Ocena Geriatryczna (COG) nie zostata wdrozona w petnym zakresie. Pozyskano lekarza
specjaliste w dziedzinie geriatrii i zawarto z nim umowe na realizacje przedmiotowych swiadczen.
Konieczna jest intensyfikacja dziatan majgca na celu petne wdrozenie catosciowych ocen
geriatrycznych i ich skuteczne rozliczanie — w tym opracowanie wewnetrznych procedur oraz
powotanie sktadu komisji do wykonywania ocen. Wewnetrzne symulacje wskazuja, iz mozliwe jest
uzyskiwanie rocznego przychodu z wykonane COG o wartosci 85 000,00 zi.

e Sktadanie wnioskow do NFZ o $wiadczenia nielimitowane. Po zakonczeniu kazdego kwartatu
Szpital sktada do NFZ wnioski o zaptate za tzw. Swiadczenia nielimitowane zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami. NFZ jest zobligowany pokry¢ wszelkie nadwykonania w ramach
Swiadczen nielimitowanych.

e Sgzpital sktada do NFZ wnioski o pokrycie nadwykonan w produktach objetych limitem.
W przypadku braku zgody NFZ na zaptate za nadwykonania czes¢ Swiadczen jest przeznaczana na
realizacje planéw spfaty faktur zaliczkowych.
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e Woystawianie faktur za $wiadczenia do NFZ dwa razy w miesigcu. W celu usprawnienia przeptywu
srodkéw finansowych za udzielone $wiadczenia z NFZ Szpital w kazdym miesigcu sktada wnioski
do NFZ o weczesniejsze rozliczanie swiadczen. Umozliwia to rozliczanie $wiadczen 2 razy
W miesigcu.

e Obszar Kontraktowania Swiadczer Zdrowotnych prowadzi regularne szkolenia w zakresie obstugi
systemu AMMS dla sekretarek oraz statystykdéw medycznych. Dzieki temu popetnianych jest mniej
btedéw przy obstudze systemu oraz przy rozliczaniu Swiadczen.

e Optymalizacja grup JGP. Obszar Kontraktowania Swiadczed Zdrowotnych prowadzi analize
rozliczen i w przypadku wykrycia nieoptymalnego wyznaczenia grupy JGP dokonuje stosownych
korekt. Dzieki temu minimalizowane sg straty finansowe zwigzane z btednym lub nieoptymalnym
wyznaczeniem JGP.

e Uszczelnianie systemu rozliczern z NFZ — kontrola rozliczen, optymalizacja grup JGP, szkolenia
wewnetrzne i zewnetrzne, utworzenie w oddziatach i poradniach stanowisk statystykéw
medycznych.

* dane wedtug stanu na dzien 23 wrzesnia 2021 r.

c) OBSZAR MAJATKOWO - INWESTYCYJNY

W zakresie inwestycji w roku 2021 Szpital zrealizowat nastepujace zadania, ktére wyszczegdlniono w Tabeli
14.

Tabela 14 Zadania inwestycyjne zrealizowane w roku 2021

L.p. Rodzaj inwestycji Stopien realizacji

Wykonanie prac budowlanych zwigzanych z realizacjg rozpoczetej inwestycji pod nazwg

,Dokonczenie budowy nowego budynku Zagtebiowskiego Centrum Onkologii — Szpital W trakcie realizacji
Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dgbrowie Gdrniczej”.
W ramach przedmiotowego zadania zostanie zrealizowane: Wytoniono inzyniera
L e  przygotowanie petnej dokumentacji projektowej do uruchomienia wszystkich kontraktu dla inwestycji
poziomow, (zawarta umowa na kwote
. nowoczesny "SOR", 205 100,00 zt)

e Pracownia Brachyterapii.

Wydzierzawienie pomieszczen budynku ,Starej Apteki 2000”. Najem podmiotowi
zewnetrznemu powierzchni 1400 m?2 zabudowanej budynkiem 275,10 m?2 potozonych w
Dagbrowie Gdrniczej przy ul. Szpitalnej 13 z przeznaczeniem na prowadzenie dziatalnosci .
2. o o . . Zrealizowano
medycznej niekonkurencyjnej dla Szpitala przez okres 15 lat. Podmiot zewnetrzny
wynajmujacy powierzchnie zostat wytoniony w trybie postepowania przetargowego.

Inwestycja szacowana na okoto 2 000 000,00 zt.

Outsourcing Ustug Centralnej Sterylizacji z wydzierzawieniem powierzchni w piwnicy nowego
3. budynku ZCO w celu adaptacji pomieszczen oraz wyposazenia pod wyzej wymienione ustugi W trakcie realizacji
dla Szpitala oraz innych podmiotow.
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Dodatkowo Szpital od stycznia 2021 r. wiasnymi zasobami dokonat lub jest w trakcie modernizacji, szczegoty
w Tabeli 15.

Tabela 15 Inwestycje zrealizowane wtasnymi zasobami

L.p.

Miejsce inwestycji

Zakres realizacji prac

Wartos¢ brutto

[24]
v" wykonanie nowych powtok malarskich,
v' biaty montaz: brodziki, umywalki, baterie, sedesy,
Oddziat Psychiatrii v" modernizacja sufitu podwieszanego,
1. . . . 25 296,85 zt
v' zakup i montaz nowych mebli, sprzetu,
v" wykonanie nowego pokoju zabiegowego (potozenie ptytek,
nowe meble).
v" wykonanie nowych powtok malarskich,
5 Oddziat Chirurgii v remont obecnych sanitariatéw/toalet, 4 578,60 zt
’ Onkologicznej v" modernizacja sufitu podwieszanego,
v' uzupetnianie odbojnic.
v" wykonanie nowych powtok malarskich,
. v" wykonanie nowych oraz remont obecnych sanitariatéw/toalet,
3 Oddziat Urazowo- v biaty montaz: brodziki, umywalki, baterie, sedesy, 35 965,90 7t
’ Ortopedyczny v" montaz odbojnic na salach chorych,
v" montaz rolet okiennych,
v" modernizacja sufitu podwieszanego.
Modernizacja ciggow
komunikacyjnych —
4 przewigzka (ciag Wykonanie powtok malarskich, wykonanie odbojnic, 24397,80 zt
’ komunikacyjny pomiedzy
pawilonem internistycznym,
a diagnostyka obrazowa)
tacznie 90 239,15 zt
Tabela 16 Zakup aparatury medycznej w roku 2021
. o o~ . Zrédta
Lp. Wyszczegdlnienie llos¢ [szt.] | Wartos¢ brutto [z1] Przeznaczenie . .
finansowania
Zakup wdzka reanimacyjnego 3 .
1 1 5500,00 zt | ZOL srodki wtasne
. . Blok Operacyjny 3 .
2 Zakup wiertarki 1 17 124,48 zt . srodki wtasne
ortopedia
3 Zakup miksera recepturowy 1 5362,80 zt | Apteka srodki wtasne
4 Zakup kaset 2 8 154,00 zt | Pracownia RTG srodki wtasne
5. | Zakup pomp infuzyjnych 5 22 788,00 zt | OIOM Fundacja Tauron
Blok Operacyjny sala
6. | Zakup Morceleratora 1 48 399,99 zt | ginekologiczno Srodki wtasne

potoznicza
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7. | Zakup myjni ERLEN 1.45 1 21 286,80 zt | Oddziat wew Il odcinek srodki wtasne
. . - Blok operacyjny - ) .
8. | Zakup pity oscylacyjnej z wyposazeniem 1 29 268,00 zt . srodki wiasne
ortopedia
Blok operacyjny sala
9. | Zakup kleszczykéw BiClamp 1 6 926,04 zt | ginekologiczno srodki wiasne
potoznicza
Zakup pomp infuzyjnych objetosciowych Oddziat Onkologicznej
10. o P pomp viny i 4 5 21060,00zt | . . ] g ) srodki wtasne
Agilia VP MC Klinicznej Il odcinek
Oddziat Onkologicznej 3 i
11. | Zakup foteli zabiegowych Foza Multi 5 52450,20zt | . gicznel srodki wiasne
Klinicznej Il odcinek
7k tu K q Blok operacyjny sala
akup sprzetu laparoskopowego do & i
12. Up Sprzqtu faparoskopoweg 1 72 800,00 zt | ginekologiczno srodki wiasne
zabiegdéw ginekologicznych .
potoznicza
Blok operacyjny sala
Zakup Imadta proste i zagiete oraz & i
13. pimadiap gIe 1 6 277,74 zt | ginekologiczno srodki wiasne
kleszczyki alligator .
potoznicza
14. | Zakup perymetru 1 29 000,00 zt | Poradnia okulistyczna srodki wiasne
Zakup pomp infuzyjnych 1 Oddziat wew. Il odcinek i
. s srodki wtasne
15. | strzykawkowych 3 szt i 2 strzykawkowych 5 17 172,00 zt | Onkologia Kliniczna Il
2 szt odcinek
Oddziat wew. Il odcinek i . )
16. | Zakup aparatu EKG 2 10 216,80 zt | Onkologia Kliniczna Il srodki wiasne
odcinek
Oddziat wew. Il odcinek i . )
17. | Zakup ssaka elektrycznego New Askir 30 2 1 740,96 zt | Onkologia Kliniczna Il srodki wiasne
odcinek
Oddziat wew. Il odcinek i . )
18. | Zakup Defibrylatora 2 28 848,96 zt | Onkologia Kliniczna Il srodki wiasne
odcinek
Oddziat wew. Il odcinek i
19. | Zakup wagi medycznej ) 3132,00 2t Onkologia Kliniczna Il srodki wiasne
odcinek
20. | Zakup inhalatoréw 3 396,00 7t Oddziat wew. Il odcinek srodki wiasne
Oddziat wew. Il odcinek i
21. | zakup Pulsoksymetru ) 6 048,00 2t Onkologia Kliniczna Il srodki wiasne
odcinek
Zakup tézek szpitalnych i szafek Oddziat wew. Il odcinek 3 i
22. P prtainy 50 10935135zt | o e wew-fhodd $rodki whasne
przytézkowych
Oddziat wew. Il odcinek i
23. | Zakup wézkéw do przewozenia chorych 2 11 712,60 zt Onkologia Kliniczna Il srodki whasne
odcinek
N ) . . Slaski Urzad
Aparat do Terapii Wysokoprzeptywowe
24, p pit Wy przepty ) 24 318 720,00 zt Oddziaty szpitalne Wojewodzki
AIRVO
. ) Slaski Urzad
25. | Kardiomonitor Biologht Q7/I 4 73 560,96 zt Oddzialy szpitalne Wojewodzki
. ) Slaski Urzad
26. | Respirator NKV-330 10 749000,002t |  OQddzialy szpitalne Wojewodzki
. . Slaski Urzad
27. | Kardiomonitor ePm10M 7 81428,76 2t Oddziaty szpitalne Wojewddzki
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Oddziaty szpitalne Slaski Urzad

28. | Laryngoskop typ Marcintosh 15 10 368,00 zt Wojewddzki
29. | Kardiomonitor BeneVision N12 2 88 560,00 zt SOR WOosp
30. | Kardiomonitor 1 21728,15;4|  Oddziaty szpitaine \S,'\I/zjzl\:or;js.

Razem srodki wtasne 528 090,68 zt

Razem wsparcie rzeczowe 1343 365,87 zt

Razem 1 871 456,55 zt

Zadania inwestycyjne wykonane w roku 2021 nie ujete w Programie Naprawczym w roku 2020/2022
a konieczne do wykonania ze wzgledu na zmiane przepisdw prawnych oraz roboty konieczne ze wzgledu na
pozyskanie srodkéw finansowych oraz stan krytyczny infrastruktury.

Tabela 17 Zadania inwestycyjne nie ujete w Programie Naprawczym 2020-2022

L.p. Rodzaj inwestycji Stopien realizacji | Wartosc brutto [zt]

1. Modernizacja i przebudowa Zaktadu Rehabilitacji. Zrealizowano 126 360,00 zt
Pomieszczenia uzytkowane dotychczas przez Zaktad Rehabilitacji (parter pawilonu
»F”) zostaty wynajete Polsko-Amerykanskiej Klinice American Hart of Poland S.A.,
wytonionej w drodze przeprowadzonego postepowania konkursowego w kwocie
miesiecznego czynszu brutto 109 790,42 zt. Umowa zostata zawarta na okres 10
lat (wartos¢ catej umowy wynosi: 13 174 850,40 zt brutto).

2. Dostawa i montaz agregatu chfodniczego wraz z chtodnica oraz instalacjg Zrealizowano 19 475,08 zt
elektryczng w Prosektorium.

Windy — PFRON - Il rok realizacji.
Budowa i modernizacja dwdch wind osobowych — przyznane srodki PFRON,

dofinansowanie zadania w 50%. W trakcie
3. | ®  Wykorczenie i uruchomienie szybu windowego W2, nowy budynek ZCO ul. realizacji 308 361,00 zf
Szpitalna 13,
e  Dostosowanie (modernizacja) windy osobowej nr 2, ul. Krasinskiego 43 - 364 818,00 zf
2akofczono. Zrealizowano
Remont schodéw wejsciowych do budynku ,,D”.
Wytoniono Wykonawce robét budowlanych w ogtoszonym postepowaniu

4. przetargowym. Remont schodéw poprawi bezpieczernstwo oraz wiasciwosci w tr.akci"e
uzytkowe schoddw, ktdre stanowia gtéwny cigg komunikacyjny oraz droge realizacji 73 800,00 zt
ewakuacyjna.

Ladowisko - dostosowanie obecnego lgdowiska do obowigzujgcych przepiséw
prawa.

5, Ogtoszono postepowanie przetargowe na realizacje inwestycji dot. przebudowy i W trakcie Szacunkowa kwota
modernizacji istniejacego ladowiska dla Smigtowcéw stuzb medycznych w lotach L inwestycji okoto 1
ratunkowych i lotach HENS, stanowigcego zaplecze Szpitalnego Oddziatu realizacj min zt
Ratunkowego ZCO, w formule ,,zaprojektuj i wybuduj”.

Montaz magnetyzeréw do wody cieptej i zimne;j.
Zamontowano magnetyzery na instalacji wodnej w celu usuniecia starych i
6. Zrealizowano 15 677,58 zt

zapobiegnieciu wytrgcenia sie nowych osadéw w instalacjach wodnych i
urzadzeniach, przy jednoczesnym braku zmiany sktadu chemicznego wody -

poprawa jakosci wody oraz ochrona instalacji.
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Szacunkowa kwota
Montaz perlatoréw na bateriach (okres testowy - do korica pazdziernika 2021r.). inwestycji ok.
Zamontowano perlatory oraz stuchawki prysznicowe we wszystkich bateriach i W trakcie 60 000,00 zt
kabinach prysznicowych w Szpitalu, w celu osiggniecia oszczednosci tj. zmniejszenia realizacji rozliczane
7. kosztow zuzywanej wody i energii cieplnej potrzebnej do przygotowania cieptej z pozyskanych
wody uzytkowe;j. oszczednosci
W proporcji
65%-35% (Szpital).
Oddziat Pediatryczno-Alergologiczny
Sklimatyzowanie dwdéch pomieszczen w tym dyzurki lekarskiej oraz gabinetu
8. Ordynatora ze wzgledu na bardzo wysokie temperatury w okresie letnim w Zrealizowano 7 011,00 zt
pomieszczeniach co w znaczny sposdb utrudniato prace oraz powodowato
konieczno$¢ dostosowania sie do przepiséw BHP, PIP.
9. | Oddziat Wewnetrzny )
. . . . L Zrealizowano 8 000,00 zt
Wydzielenie Oddziatu przeszklong $ciang wraz z drzwiami.
Sklimatyzowanie pomieszczen administracyjnych (BHP, Zespét Zakazen
10. Szpita.lnych,.Archiwum,. Dziat IT) ze wzgledu na bardzor wysokie .temperatury w Zrealizowano 12 900,00 2t
okresie letnim w pomieszczeniach co w znaczny sposdb utrudniato prace oraz
powodowato konieczno$¢ dostosowania sie do przepiséw BHP, PIP.
tacznie 1996 402,66
Tabela 18 Pozostate dziatania
Lp. Wdrozone dziatania Skutek finansowy/efekt
1 Podjecie dziatan w kierunku ograniczenia energochtonnosci obiektéw, Oszczednosé 14 tys. zt
przeprowadzenie audytu, zmniejszenie zamowionej mocy cieplej w skali roku
) Wdrozenie harmonograméw prac okresowych ogledzin, przegladéw Petna kontrola nad zarzagdzanym
" | ikonserwacji urzadzen i instalacji majgtkiem
Przeprowadzenie okresowych przeglagdow poszczegdlnych oddziatow
3. | ianaliza potrzeb pod kagtem spetnienia wymagan w zakresie bezpieczenstwa Pefna kontrOIé nafi zarzadzanym
i komfortu pracy majatkiem
4 Wdrozenie analizy kosztéw wydatkowanych na naprawy, eksploatacje i Petna kontrola nad zarzadzanym
" | paliwo majatkiem
5 Wdrozenie ewidencji aparatury medycznej oraz harmonogramoéw Petna kontrola nad kosztami i
" | przegladéw i konserwacji aparatury eksploatacjg aparatury medycznej
d) OBSZARIT

W 2021 roku dokonano nastepujgcych zmian w strukturze IT:

1. Zatrudniono dwie osoby do Dziatu IT.

2. Przeprowadzono prace wdrozeniowe zwigzane z dziataniem nowego systemu AMMS, dzieki ktéremu

wprowadzono nowe funkcjonalnosci:

a. Wystawianie elektronicznych skierowan, zwolnien lekarskich, recept,

b. Integracja z AP-KOLCE,

c. Wprowadzenie dokumentacji elektronicznej,

d. Integracjaz TOP-SOR,

e. Implementacja wymaganej od 01.07.2021 r.

funkcjonalnosci

raportowania zdarzen

medycznych oraz funkcji indeksowania dokumentacji medyczne;j.

3. Przeszkolono personel z obstugi nowej funkcjonalnosci.
4. Rozbudowano macierze Forstor.
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Rozbudowano serwer PACS.
Rozpoczeto szereg szkolen pracownikéw dziatu z zarzadzania infrastruktura.
Doposazono jednostki w nowe zestawy komputerowe.

L K N w

biurowych.
10. Wydatki zwigzane z usprawnieniem dziatania.

Tabela 19 Realizacja zadan IT w roku 2021

Przeprowadzono przetarg na modernizacje uszkodzonej przez burze infrastruktury krytycznej.
Wydzierzawiono 13 urzadzen wielofunkcyjnych (drukarka, skaner, kopiarka) oraz 5 drukarek

L.p. Nazwa Koszt brutto
1. |Nadzér autorski nad oprogramowaniem AMMS i Infomedica na 12 miesiecy 385 575,48 zt
Przeszkolono pracownikéw z zakresu obstugi UTM - Fortigate 1845,00 zt

3 Szkolenie z zakresu bezpieczenstwa ,Skuteczne metody ochrony przed atakami

" |komputerowymi - jak zapewnié bezpieczenstwo IT w urzedzie” 360,00 zt
4. |Zakup 15 zestawdw komputerowych 36 531,00 zt
5. |Leasing 30 zestawdw komputerowych 94 087,46 zt
6. |Dzierzawa urzadzen wielofunkcyjnych - rocznie 92 692,80 zt
7. |Serwis infrastruktury krytycznej 70110,00 zt
8. |Zakup i wdrozenie integracji systemu HIS z Top-Sor oraz uzyskano dofinansowanie z NFZ. 49 200,00 zt
9. |Wdrozenie i zakup EDM-ZM 44 929,44 74
10. |Zakup serwerdéw i macierzy, uszkodzonych w trakcie burzy. 608 850,00 zt
11. |Umowa serwisowa na oprogramowanie AMMS infomedica na 12 miesiecy 369 000,00 zt
12. |Rozbudowa PACS 10 152,00 zt
13. |Odnowienie licencji na Microsoft Office 360 15 870,00 zt
14. |Inne 15 779,75 zt
RAZEM 1794 982,93 zt

Zrédto: opracowanie wtasne

e) OBSZAR STRUKTURLNO — ORGANIZACYIJNY

e W 2021 r. przygotowano dokumentacje oraz przeprowadzono tgcznie 41 procedur

konkursowych na swiadczenia zdrowotne zgodnie z aktualnym zapotrzebowaniem ZCO

w Dabrowie Gorniczej. Ostatecznie, wynikiem rozstrzygnie¢ konkursowych zawarto

52 umowy na $wiadczenia medyczne, w tym w zakresie kompleksowej realizacji Swiadczen

okulistycznych, diabetologii, histopatologii, onkologii klinicznej, neonatologii oraz choréb

wewnetrznych. W 2021 r. pomimo przygotowania dokumentacji i ogtoszenia az pieciu

postepowan konkursowych na stanowisko: Kierownik Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego

nie wptyneta zadna oferta kandydatow na to stanowisko;
e Znacznie zwiekszono zakres realizowanych przez Szpital $wiadczen

zdrowotnych

na rzecz podmiotéw trzecich. Cel ten zrealizowano poprzez zawieranie umoéw

z nowymi kontrahentami (w 2021 r. 12 nowych podmiotdw) oraz aneksowanie

dotychczasowych umoéw, rozszerzajgc zakres wykonywanych $wiadczen,

ze ztozonymi wnioskami zainteresowanych podmiotéw. Nowe umowy
przypadkéw zawierane sg na czas nieokreslony;

zgodnie
w  wiekszosci

e Dziatania w zakresie Medycyny Pracy - obecnie Zagtebiowskie Centrum Onkologii

w Dabrowie Goérniczej posiada zawarte umowy z 114 podmiotami zewnetrznymi, zaréwno

publicznymi (szkoty, przedszkola) jak i prywatnymi (spotki, podmioty prowadzace

jednoosobowg dziatalno$¢ gospodarcza, spotki cywilne). Umowy te w zaleznosci od potrzeb

podmiotéw zewnetrznych zawierane sg na czas okreslony lub na czas nieokreslony.

Przychody z tytutu medycyny pracy wyniosty w 2021 roku (do korca sierpnia
42
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f)

Poczawszy od dnia 1 wrzesnia 2021 r. w wyniku ztozenia najkorzystniejszej oferty cenowe;j
ZCO w Dabrowie Goérniczej realizuje $wiadczenia zdrowotne w zakresie medycyny pracy na
rzecz Centrum Ustug Wspdlnych z siedzibg w Dabrowie Goérniczej oraz 57 placéwek
oswiatowych z terenu Gminy Dgbrowa Gornicza.

e Podejmowane sg nadal dziatania zmierzajace do przystgpienia ZCO do ponownego procesu
Akredytacyjnego i poddania sie ocenie wizytatoréw z Centrum Monitorowania Jakosci
co spowoduje utrzymania bonusu do ryczattu NFZ na poziomie rocznym 549 303,00 zt.

e Wdrozono nowy system informatyczny AMMS do prowadzenie dokumentacji medycznej
zgodnie z Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow,
zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania.

e Uzyskano potwierdzenie utrzymania zgodnos$ci z wymogami norm 1SO 9001:2015 oraz I1SO
14001:2015.

OBSZAR POZYSKIWANIA SRODKOW ZEWNETRZNYCH DO IX 2021

Tabela 20 Pozyskane srodki zewnetrzne

Lp.

. .. Whnioskowane/ Szacowany wkfad
Ztozone wnioski , .
Przyznane srodki wiasny

Narodowa Strategia Onkologiczna pn. ,,Zakup sprzetu do rehabilitacji

. . 729 000,00 12 000,00
onkologicznej” w 2021.

Doposazenie zaktadéw radioterapii" — zakup systemu planowania radioterapii
lub jego nowych wersji, a takze dodatkowych funkcjonalnosci do 3 000 000,00 60 000,00
posiadanego systemu wraz z niezbednym sprzetem w 2021 r.

Doposazenie podmiotow leczniczych w urzadzenia do wczesnej rehabilitacji
neurologicznej konczyn gérnych i koriczyn dolnych z biofeedback na potrzeby
rehabilitacji w roku 2021 w ramach programu polityki zdrowotnej pn. 138 362,00 5 638,00
Program Profilaktyki i Leczenia Choréb Uktadu Sercowo-Naczyniowego
POLKARD na lata 2017-2021.

WNIOSEK O FINANSOWANIE ZADANIA PREWENCYJNEGO PRZEZ TUW PZUW
Przeznaczenie w szczegdlnosci na zakup nowych narzedzi wielokrotnego 25 000.00
uzytku dla Oddziatu Potozniczo — Ginekologicznego i Oddziatu ’

Noworodkowego.

WNIOSEK O FINANSOWANIE ZADANIA PREWENCYJNEGO PRZEZ TUW PZUW
Doposazenie w niezbedny sprzet medyczny nowo powstate oddziaty
Wewnetrzny Il odcinek i Onkologia Kliniczna Il odcinek oraz OAIIT:

Poz. 1 - Pulsoksymetry niezbedne do monitorowania parametréw zyciowych
pacjentéw transportowanych na badania np. RTG, TK.

Poz. 2 - Aparaty EKG niezbedne do podstawowej diagnostyki kardiologicznej
nowo przyjetego pacjenta. 45 400,00 -
Poz. 3 - Pompy infuzyjne do precyzyjnego i doktadnego podawania leku w
trybie ciggtym lub cyklicznym.

Poz. 4 - Materace przeciwodlezynowe - sprzet niezbedny na oddziale
intensywnej opieki medycznej - OAIIT, do terapii

przeciwodlezynowej zmniejszajg ryzyko powstania owrzodzen
odlezynowych.

Zdrowe warunki pracy - Zdrowy pracownik /BHP/

KONKURS nr RPSL.08.03.02-1Z.01-24-389/20 w ramach Osi Priorytetowej VIl
Regionalne kadry gospodarki opartej na wiedzy, Dziatania 8.3 Poprawa
dostepu <fio profllakty!(l, (.illalgnosty’kl i rehabilitacji Iec.znlcz.ej ufatwiajacej 416 075,00 73 425,00
pozostanie w zatrudnieniu i powrdt do pracy, Poddziatania 8.3.2
Realizowanie aktywizacji zawodowej poprzez zapewnienie wtasciwe]j opieki

zdrowotnej (typ 7: Wdrozenie programéw ukierunkowanych na eliminowanie

zdrowotnych czynnikdw ryzyka w miejscu pracy, z uwzglednieniem dziatan
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szkoleniowych, typ 8: Dziatania w zakresie przekwalifikowania osdb starszych
pracujacych w trudnych warunkach, pozwalajace im na zdobycie kwalifikacji
do wykonywania prac, ktore beda uwzgledniaty ich umiejetnosci i stan

zdrowia).
7 NFZ grant COVID-19.02.12.38 150 336,84 -
TOP SOR 49 200,00 -
RAZEM 4 553 373,84 zt 151 063,00 zt

Tabela 21 Pozyskane darowizny od Instytucji zewnetrznych

Obdarowujacy Wartos¢ .
darowizny Przeznaczenie
JSW KOKS ul. Pawliczka
5 000,00 | Kontenery SOR
1; 41-800 Zabrze
Dabrowskie Wodociagi,
ul. Powstancow 13; 500,00 | Zakup pomp infuzyjnych na potrzeby Onkologii Klinicznej
41-300 Dabrowa
Gornicza
Fundacja Dobra Sie¢, ul.
Marszatkowska 20/22 550,00 | Kocyki oraz czajnik elektryczny
m. 41 Warszawa
Dabrowskie
Stowarzyszenie Rodzin
w Kryzysie, ul. taczna 107,00 | Pizamy, koszule nocne, szlafroki
35; 41-303 Dgbrowa
Gornicza
FUNDACJA AIDEN ul.
Mieleckiego 10, 4 800,00 | Fotel ginekologiczny
40-013 Katowice
Nestle Polska S.A.
171,96 | NUK Elektryczny podgrzewacz pokarmu Thermo 3w1 2 szt.
Fundacja "Energetyka
na Rzecz Polski Dofinansowanie zakupu wyposazenia Dziatu Rehabilitacji, w
Potudniowej" ul. 5000,00 | szczegdlnosci mebli do gabinetu zabiegowego i gabinetu
Promienna 51 43-600 psychologéw
Jaworzno
JSW Logistics Sp. z 0.0.
ul. Paderewskiego 41 10 000,00 | Kontenery SOR
40-282 Katowice
FUNDACJA AIDEN ul. 1. Ostonki do gtowic USG 1 op. 144 sztuk;
Mieleckiego 10, 2. Lignina 2 op. 5 kg;
40-013 Katowice 430,20 | 3. Podktady celulozowe 2 warstwowe 5 op;
4. Maseczki 250 szt. (5 op. Po 50 szt.);
5. Ptyny do dezynfekcji 2x5L; 6. Ptyny do dezynfekcji 20 szt. Po 200ml
POLKOMTEL ul.
Konstruktorska 4; 729,22 | 2 telefony XIAOMI i 2 karty sim (Oddziaty COVID)
02-673 Warszawa
RAZEM 27 288,38
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g) OBSZAR ZASOBOW LUDZKICH

Podejmowane sg dziatania zmierzajace do racjonalizacji zatrudnienia zaréwno personelu medycznego
wykonujgcego bezposrednio $wiadczenia zdrowotne, jak rdéwniez personelu niemedycznego
zabezpieczajgcego od strony organizacyjnej i technicznej funkcjonowanie placéwki.

Proces zatrudnienia przebiega w sposéb umozliwiajgcy dostosowanie zasobdéw kadrowych do specyfiki
i potrzeb organizacyjnych Szpitala. W przypadku personelu medycznego stan zatrudnienia wigze sie
koniecznoscig pozyskania wykwalifikowanego personelu, celem realizacji Swiadczen medycznych
kontraktowanych przez NFZ.

Zgodnie z planem poprawy sytuacji ekonomicznej Szpitala poprzez rozszerzenie profildw specjalistycznej
dziatalnosci leczniczej i uruchomienie nowych oddziatéw tj.: Oddziat Onkologii Klinicznej — odc. 2, Oddziat
Choréb Wewnetrznych — odc. 2, pozyskaniu kontraktu NFZ na Oddziat Diabetologii zwiekszono zatrudnienie
kadry pielegniarskiej.

Do nowo otwartego drugiego odcinka Oddziatu Onkologii Klinicznej zatrudniono 5 pielegniarek na umowe o
prace i 13 pielegniarek na umowe cywilno-prawng. Natomiast do Oddziatu Choréb Wewnetrznych — odc. 2
zatrudniono 10 pielegniarek na umowe o prace oraz 6 pielegniarek na umowe cywilno-prawng. Dodatkowo
nowo otwarte oddziaty zabezpieczono personelem pomocniczym poprzez zatrudnienie opiekundéw
medycznych w ilosci 4 oséb.

Tabela 22 Zatrudnienie kadry pielegniarskiej w okresie od Vil do IX 2021 r.

Personel pielegniarski Personel pomocniczy
Lp. Komérka organizacyjna Zatrudnienie na Zatrudnienie na Zatrudnienie na
umowa o prace umowa c-p umowa o prace
Oddziat Onkologii Klinicznej
1. 5 13
—odc. 2 4
Oddziat Choréb Wewnetrznych
2. 10 6
—odc. 2

Dodatkowo uzupetniono zatrudnienie personelu przechodzgcego na emeryture. W miejsce zwolnionych
z tego tytutu w liczbie 19 oséb zatrudniono 13 oséb.

Tabela 23 Personel przechodzacy na emeryture i zatrudniony w okresie od VIl do IX 2021 r.

1 Liczba pracownikow, Liczba pracownikow zatrudnionych
. ktdrzy przeszli na emeryture w to miejsce
1 19 13

Zgodnie z planem poprawy wynikéw ekonomicznych w zakresie zarzgdzania kapitatem ludzkim racjonalizacja
zatrudnienia personelu realizowana jest w kierunku optymalizacji kosztéow zatrudnienia, przy jednoczesnym
nacisku na efektywne wykorzystanie zasobdow ludzkich zgodnie z biezgcymi potrzebami oraz dla osiggniecia
oczekiwanego poziomu ustug.
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Tabela 24 Wykaz dziatan podjetych w celu optymalizacji zatrudnienia od |1 do IX 2021 r.

Podjete dziatania Korzysci

Administracja - eliminacja nieefektywnego wykorzystania . . B L
tat znaczne zmniejszenie kosztédw zatrudnienia
etatu.

Zmiany stanowiska pracy / przejscie do innej grupy . . 3 L
zmniejszenie kosztéw zatrudnienia

zawodowej.

Zmniejszenie etatu. zmniejszenie kosztow zatrudnienia

Korzystne formy zatrudnienia w Transporcie medycznym — uzyskanie oszczednosci poprzez zmiane uméw cywilno-
zatrudnienie pracownikdéw na umowe o prace. prawnych na umowy o prace

Rezygnacja z zewnetrznych ustug informatycznych na rzecz - uzyskanie oszczednosci poprzez zatrudnienie
utworzenia Dziatu IT. informatykow w miejscu

Utrzymanie optymalnego zatrudnienia . . L 3 L
L . zmniejszenie ryzyka poniesienia kosztéw zatrudnienia
w sektorze administracyjnym.

- nizsze koszty pozyskania pracownika

- szybsze zapetnienie wolnego stanowiska

Alokacja - zmniejszenie przyje¢ nowych pracownikéw na - wsparcie rozwoju zawodowego pracownikow

rzecz rekrutacji wewnetrznej. - budowanie lojalnosci zespotu

- dopracowanie zakresu kompetencji i obowigzkéw na
poszczegdlnych stanowiskach

W wyniku realizacji dziatan, dazacych do zmniejszenia kosztéw zatrudnienia poprzez min. eliminacje
nieefektywnego wykorzystania etatdw oraz zmiany stanowisk pracy uzyskano w okresie od stycznia do
wrzes$nia 2021 roku miesieczne oszczednos$ci w wysokosci 49 905,00 zt, co daje rocznie kwote w wysokosci
598 860.00 zt.

PODNOSZENIE KWALIFIKACJI ZAWODOWYCH PRACOWNIKOW

Ze wzgledu na narastajgce potrzeby w zakresie realizacji Swiadczerh medycznych, jak i coraz wieksze wymogi
w zakresie poziomu wyksztatcenia kadry pielegniarskiej Szpital czyni starania o pozyskanie
wykwalifikowanego personelu medycznego. Dodatkowo w wyniku podjetych przedsiewzie¢ dotyczacych
rozszerzenia dziatalnosci leczniczej szpitala i uruchomieniu nowych oddziatéw tj.: Oddziat Onkologii Klinicznej
— odc. 2, Oddziat Choréb Wewnetrznych — odc. 2 oraz pozyskaniu kontraktu NFZ na Oddziat Diabetologii,
posiadanie odpowiednio wyspecjalizowanego personelu medycznego staje sie priorytetem dla placowki.

Szkolenia personelu realizowane sg zgodnie z planem poprawy wynikéw dziatalnosci leczniczej, jakim jest
min. zamiar zwiekszenia przychoddw poprzez rozszerzenie profildw specjalistycznej dziatalnosci
i uruchomienie oddziatéw. Podejmowane sg rowniez czynnosci w kierunku pozyskania funduszy na potrzeby
edukacyjne szpitala.

Pozyskiwanie funduszy na potrzeby edukacyjne szpitala z Krajowego Funduszu Szkoleniowego

W biezgcym roku Szpital otrzymat z Powiatowego Urzedu Pracy w Dabrowie Gérniczej dofinansowanie
z Krajowego Funduszu Szkoleniowego na ksztatcenie ustawiczne pracownikéw i pracodawcy. Catkowita
wartos¢ wydatkdw na powyzsze szkolenia wyniosta 39 463,00 zt, w tym 80% kwoty byto sfinansowane ze
srodkéw Krajowego Funduszu Szkoleniowego w wysokosci 31 570,40 zt, wktad wtasny Szpitala wynidst
7 892,60,20 zt.

W ramach otrzymanych $rodkéw zrealizowano szkolenia personelu pielegniarskiego i potozniczego
w zakresie kursow specjalistycznych w dziedzinach: , Edukator w cukrzycy” w ilosci 28 oséb, “Opieka
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pielegniarska nad chorymi dorostymi w leczeniu systemowym nowotworéw” w ilosci 11 osdb oraz
w dziedzinie: ,,Wykonywanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego dla dorostych” w ilosci 22 osdb.

Dzieki ukonczeniu powyzszych kurséw specjalistycznych personel pielegniarski nabyt niezbedne uprawnienia
i umiejetnosci, ktore wptyng na komfort pracy i zapewnig pacjentom profesjonalng opieke. Niezbedna
edukacja w terapii cukrzycy oraz ksztatcenie z zakresu opieki pielegniarskiej nad chorymi dorostymi w leczeniu
systemowym nowotwordw przyczyni sie do poprawy zdrowia i jakosci zycia pacjentéw, ale réwniez stanowic
bedzie zaplecze do nowo otwartych oddziatéw.

Dodatkowo Szpital podjat starania o pozyskanie funduszy z rezerw s$rodkéw z Krajowego Funduszu
Szkoleniowego na rok 2021 na przeszkolenie fizjoterapeutéw w ramach wsparcia ksztatcenia ustawicznego
0s6b dorostych w nabywaniu kompetencji cyfrowych. Rehabilitacja stanowi istotne dopetnienie procesu
leczenia ambulatoryjnego lub szpitalnego i jest nierzadko niezbedna w procesie powrotu pacjentéw do
zdrowia. Przeszkolenie personelu w zakresie terapii manualnej narzagddw ruchu z wykorzystaniem
specjalistycznych urzadzen jest jednym z szeregu przedsiewzie¢ podjetych w kierunku rozwoju kompleksowej
opieki rehabilitacyjnej w placowce.

Finansowanie szkolen

Baza dla prawidtowo funkcjonujacej placowki jest odpowiednio wyspecjalizowany personel, dlatego
dokonywana jest systematyczna weryfikacja potrzeb edukacyjnych placéwki. Wszystkie dziatania
podejmowane przez Szpital nakierowane sg na poprawe efektédw i jakosci leczenia pacjentow. Jednym
z elementdéw poprawy poziomu swiadczonych ustug medycznych, a zarazem duzym wyzwaniem dla placowki
jest wdrazanie nowego systemu informatycznego AMMS. W celu usprawnienia procesu podjeto szereg
dziatan tj. rezygnacja z zewnetrznych ustug informatycznych na rzecz utworzenia Dziatu IT, zatrudnienie
informatykdéw w miejscu, jak réwniez sfinansowanie szkoled w zakresie administrowania systemami
informatycznym i ponoszenia poziomu bezpieczenstwa pn.: ,Trening z FortiGate”, w kwocie 1 500,00 zt dla
3 o0sob oraz w tematyce: ,Skuteczne metody ochrony przed atakami komputerowymi - jak zapewnié
bezpieczenstwo IT w urzedzie”, w kwocie 720,00 zt (1 os.).

W celu usprawnienie pracy w zakresie kodowania, ewidencji i rozliczania Swiadczen medycznych
realizowanych w ramach umoéw NFZ, Szpital sfinansowat szkolenia dla statystykdw medycznych w kwocie
1560,00 zt (4 os.) oraz w zakresie rozliczania swiadczen w rehabilitacji w kwocie 300,00 zt (1 os.). Szkolenie
personelu w tym zakresie znaczaco wptyneto na usprawnienie prowadzenia prac administracyjnych,
gospodarowania danymi statystycznymi, jak réwniez zdobyciu kompetencji spotecznych z zakresu opieki
zdrowotnej oraz z zakresu zarzgdzania bazami danych dotyczgcych ochrony danych i instytucji dziatajgcych
naich rzecz.
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Tabela 25 Finansowanie szkolen zewnetrznych w roku 2021

Lp.

Temat szkolenia

Miesigc

Kwota szkolenia

(PLN)
1. | Srodki trwate oraz wartoéci niematerialne i prawne. styczen 360,00
Baza danych o produktach i opakowaniach oraz o gospodarce
2. . luty 160,00
odpadami.
Szkolenie z obstugi spirometru. marzec 701,10
Stowarzyszenie Polskich Energetykéw — egzamin kwalifikacyjny. marzec 1120,00
Przetaczanie krwi i jej sktadnikéw dla pielegniarek / Gospodarka kwiecien 1 890,00
s krwig i jej sktadnikow dla lekarzy szkolenia podstawowe i kwiecieri 3 570,00
" | uzupetniajace .
- RCKiK w Katowicach. maj >30,00
6. | Statystyk Medyczny — Instytut Badan nad Demografia. czerwiec 1400, 00
Statystyk Medyczny — Kodowanie, ewidencja i rozliczanie )
7. L. i . i czerwiec 1560,00
Swiadczen medycznych realizowanych w ramach umoéw z NFZ.
8. | Stowarzyszenie Polskich Energetykéw — egzamin kwalifikacyjny. czerwiec 280,00
Kurs specjalistyczny: Wykonanie i interpretacja zapisu
9. pecialistyczny: Ty pretacia zap czerwiec 12 100,00
elektrograficznego u dorostych.
Kurs specjalistyczny: Opieka pielegniarska nad chorymi dorostymi
10. peclalistyczny: pieka pielegn! Y Y czerwiec 9 163,00
w leczeniu systemowym nowotworow.
11. | Szkolenia BHP przy urzadzeniach wytwarzajacych PEM . lipiec 780,00
12. | Szkolenie —, Trening z FortiGate w formie online. lipiec 1 500,00
13. | Harmonogramy przyje¢ w rehabilitacji wrzesien 350,00
14. | Kurs specjalistyczny: Edukator w cukrzycy. wrzesien 18 200,00
15. | Rozliczanie swiadczen w rehabilitacji. wrzesien 300,00
16. | Skuteczne metody ochrony przed atakami komputerowymi. wrzesien 720,00
RAZEM: 54 084,10
DOFINANSOWANIE (KFS): -31 570,00
FINANSOWANE PRZEZ SZPITAL: 22 514,00

Wspotpraca z Uczelniami w ramach realizacji praktyk zawodowych.

Jednym z gtéwnych celdow strategicznych Szpitala sg dziatania prewencyjne w zakresie ksztatcenia kadr

medycznych, gdzie Scista wspdtpraca z Uczelniami ma na celu zapewnienie wykwalifikowanej kadry

medycznej, ale réwniez stanowi innowacyjne rozwigzanie dla obnizenia kosztow udzielania $wiadczen opieki

zdrowotnej i poprawy jej jakosci.

W ramach praktycznego ksztatcenia studentéw w biezgcym roku przyjeto 298 oséb, w tym na kierunkach:

pielegniarstwo — 171 oséb, na kierunku lekarskim — 32 os., ratownictwo medyczne — 27 os., fizjoterapii —

41 os., pozostate — 27 os.
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h) POZOSTALE DZIAtANIA
e Dziat Zaméwien Publicznych prowadzi biezagcg analize prowadzonych postepowan. Nalezy

zaznaczyé, ze obecnie wystepuje tendencja wzrostu cen. Zakupy w procedurze wynikajgcej
z przepiséw ustawy Pzp w zaleznosci od przedmiotu zamdwienia prowadzg do zawierania
umow w korzystnych cenach (przy duzej konkurencji na rynku), ale takze do uniewazniania
postepowan z powodu braku ofert lub ztozenia ofert z cenami przekraczajacymi
oszacowanie. Korzysci z zastosowania procedury przetargowej widaé zwtaszcza w przypadku
ustugi ubezpieczenia OC Szpitala, gdzie otwarcie na konkurencje doprowadzito do
konkurowania o zamdwienie dwdch wykonawcédw i w efekcie wybdr oferty z ceng nizszg
o 311 085,18 zt. Szpital zrezygnowat z mozliwosci zawarcia polisy w Towarzystwie
Ubezpieczen Wzajemnych i tym sposobem bedzie ptacit roczng sktadke nizszg od sktadki w
zesztym roku o 34 558,06 zt.
e Zwiekszenie przychodéw w zakresie Sekcji Zywienia:

v' rozszerzenie asortymentu sprzedazy i zwiekszenie obrotdw ze sprzedazy w bufecie
szpitalnym po zniesieniu obostrzen zwigzanych z Covid — 19 ( zwiekszona liczba
konsumentéw — odwiedzajgcych ) szacowany wynik na poziomie 150 000,00 zt.

v" redukcja kosztéw zwigzana z potgczeniem dziatalnosci bufetu szpitalnego i kiosku
spozywczego szacowany wynik na poziomie 24 000,00 zt.

e Uszczelnianie rozliczen - analiza grup JGP:

v" 15 sekretarek medycznych - zmiana stanowiska na statystyka medycznego / kodera
szkolenia wewnetrzne i zewnetrzne z rozliczania $wiadczen medycznych
wzmocnienie nadzoru nad dokumentacja medyczng i rozliczeniami z NFZ
mniej btedéw w dokumentacji medycznej i systemie HIS
optymalizacja rozliczen

ASRNENENEN

wdrozenie praktyki oceny i wyznaczania najwyzej wycenionych grup JGP
W momencie przyjecia pacjenta zamiast w momencie wypisu

v' wzmozona wspoétpraca z Dziatem Jakosci oraz Dziatem Kontroli Wewnetrznej

i Zarzadczej w zakresie uszczelnienia rozliczen
e Dziaftania wptywajgce na zwiekszenie ilosci porodéw i promowanie Oddziatu Potozniczo-
Ginekologicznego, Oddziatu Noworodkdw:

v' Zadbano, aby porody odbywaty sie w nowoczesnym standardzie i komforcie
fizycznym jak i psychicznym kazdej pacjentki jak i jej nowo narodzonego dziecka. Sale
porodowe zostaty przystosowane do poroddéw rodzinnych. Stworzono profesjonalny
punkt do kangurowania.

v' Oferujemy niefarmakologiczne metody fagodzenia bdlu, techniki relaksacyjne
zgodnie z oczekiwaniami rodzacej, potoznictwo przyjazne rodzinie, promujemy
porody naturalne, aktywne (szerzej w temacie na naszym profilu Facebookowym).

v’ Zapewniamy optymalne warunki do porodu: Sale porodowe przystosowano do
porodow w pozycjach wertykalnych, poprzez doposazenie w niezbedne akcesoria
i krzesetko porodowe, wyremontowano fazienke w celu stworzenia dogodnych
warunkéw do immersji wodnej.

v" Spetniamy marzenia kobiet o porodzie naturalnym po przebytym cieciu cesarskim.

W ramach naszego bloku porodowego kobieta po przebytym cieciu cesarskim moze
urodzi¢ kolejne dziecko naturalnie, jest to tzw. ,,préba porodu” (ang. TOLAC). W celu
kwalifikacji pacjentki do TOLAC opracowano formularze: formularz oceny ryzyka
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przeprowadzenia porodu sitami natury po cieciu cesarskim (tolac), formularz
Swiadomej zgody na przeprowadzenie porodu sitami natury po cieciu cesarskim.

v" Zadbano o podniesienie standardu opieki w Oddziale Potozniczo-Ginekologicznym
i Noworodkowym poprzez edukacje personelu, doposazenie oddziatu, wymiane sprzetu.

v' Zadbano o podniesienie standardu opieki w Bloku Porodowym, Oddziale Pofozniczo-
Ginekologicznym i Noworodkowym poprzez zatrudnienie Pan potoznych stanowigcych
trzon wiedzy nowoczesnego podejscia w opiece nad pacjentka ciezarng, rodzaca, potoznicg,
pacjentka ginekologiczng jak i z zakresu opieki nad noworodkiem.

v" Poprawiono jako$¢ opieki i bezpieczefistwo po zabiegach operacyjnych - utworzono sale
pooperacyjng wyposazong na state w niezbedny sprzet do monitorowania stanu pacjentek.

v' Oddziat Potozniczy zaczat pracowac w zalecanym systemie rooming-in.

v' Zrealizowano w sierpniu 2021 r. w Oddziale Potozniczo-Ginekologicznym i Noworodkowym
projekt lokalnie i edukacyjnie w ramach programu wolontariusze HOPE - edycja 2021 HOPE
- lokalnie zdalnie i edukacyjnie. Dzieki realizacji projektu w Oddziale Potozniczo-
Ginekologicznym i Noworodkowym na nowo wyposazono tdzeczka, zostat poprawiony
komfort matych pacjentdow, jak réwniez catego personelu poprzez korzystanie z débr
przekazanych przez Fundacje. Przekazane w ramach realizacji projektu informacje
dotyczace prawidtowego odzywiania, wspierania odpornosci stanowity i nadal stanowig
bardzo cenne zrédtem wiedzy.

v" Majac na celu komfort pracy personelu utworzono i wyposazono pokoje socjalne.

v" Zatozono profil na Facebooku majacy na celu promocje oddziatu. Regularnie na profilu
zamieszczane sg posty z informacjami dla pacjentek, oraz zdjecia z sesji noworodkow.

v" W celu realizowania sesji noworodkowych we wtasnym zakresie zakupiono sprzet, ubranka,
akcesoria.

v' Kazda pacjentka po porodzie otrzymuje pakiet upominkowy zawierajgcy: body matego
dabrowianina, zdjecia, bransoletke z imieniem dziecka. Sprzet niezbedny do bransoletek
zostat zakupiony we wtasnym zakresie.

v" Doposazono oddziat w telefon stuzbowy majgcy na celu utatwié kontakt z personelem,
m.in. w kwestii planowanych pobytéw, uzyskania podstawowych informacji czy tez
odpowiedzi na nurtujace pytania.

v" Doposazono sale porodowe w materac, pitki, worki sako, stoliki zabiegowe, kolorowg
posciel, akcesoria biurowe, pojemniki do przechowywania sprzetu, zaprojektowano logo
oddziatu, zakupiono szyld przestrzenny i naklejki na szyby bloku operacyjnego m.in. z logo
naszego oddziatu, banery. Zaprojektowano, doposazono i czesciowo wyremontowano we
wtasnym zakresie punkt przyje¢, zorganizowano oficjalne otwarcie zmodernizowanego
Bloku Porodowego.

v" W celu podniesienia standardu opieki z zakresu laktacji:

a. Stworzono i wprowadzono nowg dokumentacje monitorujgcg efektywnosc
karmienia piersig (karta obserwacji wskaznikéw skutecznego karmienia oraz karta
kontroli karmien).

b. Napisano standardy i procedury wspierajgce karmienie piersia.

Stworzono punkt sterylizacji parowej. We wtasnym zakresie zakupiono sterylizator
do akcesoriow laktacyjnych (konncowki do laktatora, butelki) zapewniajgc czystosé
sprzetu i bezpieczenstwo epidemiologiczne.

d. Wprowadzono na oddziat naktadki laktacyjne z ktérych pacjentki mogg korzystac
w kryzysowych sytuacjach. Instruktaz przeprowadza personel medyczny.
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e. Pozyskano dla pacjentek trzy ksigzki ,,Piersig spoko” Malwiny Okrzesik. W trakcie
pobytu pacjentki mogg poszerzy¢ dzieki temu wiedze na temat karmienia piersia.

f.  We witasnym zakresie sprowadzono poradniki z zakresu karmienia piersig Fundacja
Bank Mleka Kobiecego.

g. Zapewniono pacjentkom udogodnienia w okresie laktacji: poduszki typu rogal do
karmienia, przekazano na oddziat dwa podgrzewacze do pokarmu dla
noworodkdw, pozyskano zelowe kompresy dla pacjentek, ktére sg pomocne w
trakcie nawatu mlecznego.

v" Majac na celu podniesienie standardu opieki na Oddziale Noworodkowym:

a. Wprowadzono postepowanie przeciwbdlowe przy procedurach i badaniach.
Opracowano i wprowadzono nowg dokumentacje w Oddziale Noworodkowym.
Podpisano umowe na konsultacje kardiologiczne noworodkdéw przebywajacych na
oddziale, bez koniecznosci transportowania do innej placéwki.

d. Podjeto wspétprace z fizjoterapeutg noworodkowym.

e. 0Oddziat Noworodkowy zaczat pracowac w zalecanym systemie rooming-in.

e Wypowiedzenie Umdw SGA
Analizy wykonywane przez SGA byty kosztowne i powielaty sie z analizami wtasnymi oraz
z funkcjonalnoscia wdrozonego programu AMMS (HIS). Wypowiedzenie umowy
spowodowato oszczednosci w kwocie 128 412,00 zi.

o Zwiekszenie wykonywania zabiegdw w zakresie endoprotez biodra oraz kolana wykorzystujg
potencjat sprzetowy oraz kadrowy oddziatu chirurgii urazowe;.

e Zwiekszono ilos¢ podmiotdw zewnetrznych, na rzecz ktérych wykonywane sg w siedzibie
Szpitala $wiadczenia zdrowotne, w tym m.in. badania PET/CT, Scyntygrafia, RTG, USG piersi,
Mammografia. W roku 2021 podpisano umowy na wykonywanie swiadczen zdrowotnych
z sze$cioma nowymi podmiotami.

e Wprowadzono analize finansowg — rentownosci zamdwienia przy procedurze postepowania
konkursowego na $wiadczenia zdrowotne, pozwalajagcg skutecznie wybraé oferte
najkorzystniejszg z punktu widzenia finanséw Szpitala.

e Wprowadzono zmiane umowy nr 197/ZC0.Szp.Sp/2019 z dnia 13.06.2019 r., ktorej
przedmiotem jest Swiadczenie pomocy prawnej na rzecz Szpitala przez Kancelarie Radcow
Prawnych, poprzez wprowadzenie z dniem 1 marca 2021 r. statej optaty ryczattowej z tytutu
zastepstwa procesowego w postepowaniu mediacyjnym do kwoty 1800,00 zt netto. Jako
przyktad mozna wskazaé wystawiane przez Kancelarie Prawng z tego tytutu faktury na kwote
10.800,00 zt netto, obecnie w przypadku sprawy skierowanej na droge postepowania
mediacyjnego bedzie to kwota 1 800,00 zt netto.

e Uporzadkowanie  struktury  organizacyjnej  administracji, = potgczenie  dziatéw
administracyjnych co spowodowato likwidacje nadmiernej ilosci stanowisk kierowniczych.
W okresie od sierpnia 2020 roku do kwietnia 2021 roku zwolniono 27 oséb z personelu
administracyjnego. Przeprowadzona redukcja zatrudnienia przyniosta oszczednosc
w wysokosci 95 351,19 zt brutto w skali miesigca, co daje roczng oszczedno$¢ w kwocie
1144 214,28 zt brutto. Zlikwidowano stanowisko Koordynatora Obszaru Organizacyjnego
i Polityki Personalnej, zakres obowigzkdéw przejgt Petnomocnik ds. Infrastruktury oraz Spraw
Organizacyjno-Prawnych. Zlikwidowano stanowisko Z-cy Kierownika Kadr oraz Kierownika
Dziatu Logistyki i Monitoringu Dostaw, ktérego zadania przekazano Sekcji Zywienia.
Kierownik Dziatu Jakosci i Akredytacji przejat dodatkowe zadania w zakresie dziatan
promocyjnych, pozyskiwania funduszy oraz badan klinicznych.
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IV.

ANALIZA | PROGNOZA ROZWOJU ZAGtEBIOWSKIEGO CENTRUM ONKOLOGII

1. Analiza SWOT
Analiza SWOT jest to metoda analizy strategii szpitala okreslajaca jego potencjat rozwojowy.

a) S-—wewnetrzne pozytywne — Mocne strony

b) W —wewnetrzne negatywne — Stabe strony

c) O-zewnetrzne pozytywne — Szanse

d) T-zewnetrzne negatywne — Zagrozenia

Tabela 26 Analiza SWOT

MOCNE STRONY - S

StABE STRONY - W

7.
8.
9.
10. Akredytacja do prowadzenia specjalizacji, stazy

. Szeroki zakres ustug medycznych i kompleksowos¢

Swiadczen

. Silne przywddztwo oparte na wspotpracy
3. Unikatowe ustugi medyczne z zakresu Onkologii
. Kompleksowos¢ w zakresie leczenia oraz opieki nad

pacjentem onkologicznym.

. Nowoczesna technologicznie baza diagnostyczna (MR,

TK, PET/CT, SPECT/CT, )

. Szeroki zakres leczenia w zakresie radioterapii

(3 przyspieszacze liniowe ,stacje planowania leczenia,
duzy potencjat kadrowy .

Doswiadczona kadra

Certyfikowane systemy jakosci (Akredytacja, 1SO)
Strategiczna lokalizacja

podyplomowych

11. Ustawiczne podnoszenia kwalifikacji zawodowych

pracownikow

12. Wysoki poziom zadowolenia pacjenta
13. Determinacja Dyrekcji Szpitala w przeprowadzeniu

zmian oraz duza sSwiadomos¢ o stabych stronach
szpitalach i zagrozeniach

1. Zanizony poziom umow z NFZ w stosunku do rzeczywistych
potrzeb zdrowotnych

2. Brak finansowania na niektére rodzaje Swiadczen
medycznych

3. Trudna sytuacja finansowa ZCO

4. Wyeksploatowana infrastruktura, ktéra wymaga inwestycji
w infrastrukture techniczng i aparature medyczng

5. Brak srodkéw na inwestycje ZCO.

6. Wzrastajgca Srednia wieku kadry medycznej (pielegniarki,
lekarze)

7. Systematyczny wzrost kosztow prowadzonej dziatalnosci

8. Dtugi okres oczekiwania pacjentéw na realizacje wybranych
Swiadczen medycznych

SZANSE - O

ZAGROZENIA - T

. Kontynuacja inwestycji ZCO

. Kontynuacja Inwestycji ,Poprawa opieki nad osobami
starszymi”
. Mozliwos¢  pozyskania  $rodkéw z  funduszy

zewnetrznych (UE, MZ i inne)

. Mozliwos¢ pozyskania zewnetrznych inwestoréw do

realizacji inwestycji ZCO oraz inwestycji ZOL

5. Proces reorganizacji i optymalizacji dziatalnosci
6. Przychylno$¢ i poparcie podmiotu tworzacego

7.
8
9

Wdrazanie nowoczesnych technologii w medycynie

. Korzystne rozstrzygniecie postepowan sgdowych

. Rozwdj informatyzacji ZCO.

10. Poprawa i budowanie pozytywnego wizerunku
jednostki.

1. Brak mozliwosci zmniejszenia zadtuzenia z lat ubiegtych

2. Niestabilnos¢ systemowych rozwigzan w ochronie zdrowia
co moze doprowadzi¢ do ograniczenia dziatalnosci

3.Zanizanie kosztow procedur przez ptatnika oraz
nieadekwatny poziom wycen procedur

4.Brak mozliwosci wykorzystania zewnetrznych funduszy
zewnetrznych

5.Problemy z pozyskanie specjalistycznej kadry medycznej,
migracja mtodego wyksztatconego personelu

6. Wysokie koszty obstugi zobowigzan.

7.Stale rosnace koszty zwigzane z wynagrodzeniami
pracownikéw niewspoétmierne do poziomu finansowania
NFZ.

8. Utrzymujacy sie stan epidemii SARS-COV —2

Zrédto: opracowanie wiasne
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2. Analiza i prognoza rachunku zyskow i strat za lata 2019 do 2023
Tabela 27 Prognoza Rachunek Zyskdw i Strat

Tresé Stan na dzien Stan na dzien Stan na dzien Stan na dzien Stan na dzien Dynamika %

31-12-2019 31-12-2020 31.12.2021 31.12.2022 31.12.2023 2020/2019 | 2021/2020 2022/2021 2023/2022
ﬁ.l :AITZ:VC_?YO’\?YNETTO ZE SPRZED [ ZROWNANE Z 01 100 015 747,70 115 586 292,60 133 833 498,06 149 657 766,23 157 294 087,03 115,57% 115,79% 111,82% 105,10%
— od jednostek powigzanych 02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1. Przychody netto ze sprzedazy produktow: 03 98 175 747,72 114 513 203,11 133 928 498,06 148 971 284,75 156 607 605,54 116,64% 116,95% 111,23% 105,13%
IL Zmlafl'ti s.tanu produktow (zwigkszenie — warto$¢ dodatnia, zmniejszenie 04 1378417,61 796 353,22 57.77% -47,09% 0,00% 0,00%
— warto$¢ ujemna) - 375 000,00 - -
I1I. Koszt wytworzenia produktow na wlasne potrzeby jednostki 05 0,00 0,00 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
IV. Przychody netto ze sprzedazy towaréw i materialow 06 461 582,37 276 736,27 280 000,00 686 481,48 686 481,48 59,95% 101,18% 245,17% 100,00%
B. KOSZTY DZIALALNOSCI OPERACYJNEJ 07 111 169 890,05 135 608 931,57 156 102 067,14 164 677 688,73 169 214 224,93 121,98% 115,11% 105,49% 102,75%
I. Amortyzacja 08 11 608 624,82 10881 931,98 11837 770,11 12350 270,11 13 662 770,11 93,74% 108,78% 104,33% 110,63%
1. Zuzycie materialow i energii 09 15 551 100,20 19 975 085,61 22988 369,14 25204 375,14 2583860064 | 12845% | 11509% 109,64% 102,52%
111. Ushgi obce 10 24 224 268,04 31 347 595,74 36 812 628,18 38 316 570,48 39 106 363,88 129,41% 117,43% 104,09% 102,06%
1V. Podatki i oplaty, w tyn: 11 655 390,10 641 182,29 647 243,64 661 182,64 674 573,29 97,83% 100,95% 102,15% 102,03%
— podatek akcyzowy 12 0,00 0,00 - - - 0,00%
V. Wynagrodzenia 13 48 872 142,52 60 135 800,37 69 290 637,62 72 679 098,91 74 172 851,89 123,05% 115,22% 104,89% 102,06%
VI. Ubezpieczenia spoleczne i inne $wiadczenia, w tym 14 9815 417,98 12 032 831,57 13 693 062,13 14 246 232,72 14 534 286,37 122,59% 113,80% 104,04% 102,02%
— emerytalne 15 4253 199,47 4950 000,00 - - - 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
VII. Pozostale koszty rodzajowe, z tego: 16 153 675,76, 422 157,24 676 183,85 806 378,85 811 189,85 274,71% 160,17% 119,25% 100,60%
a) z eksploatacji utrzymania nieruchomosci 17 0,00 0,00 - - - 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
b) z dzialalnosci wlasnej 18 0,00! 0,00 - - - 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
VIII. Warto$¢ sprzedanych towarow i materialow 19 289 270,63 172 346,77 156 172,49 413 579,89 413 579,89 59,58% 90,62% 264,82% 100,00%
C. ZYSK (STRATA) ZE SPRZEDAZY (A — B) 20 -11 154 142,35 -20 022 638,97 -22 268 569,08 -15 019 922,50 -11 920 137,90 179,51% 111,22% 67,45% 79,36%
D. POZOSTALE PRZYCHODY OPERACYJNE 21 12 564 618,85 7769 985,25 6 063 044,66 6 629 944,66 13 242 444,66 61,84% 78,03% 109,35% 199,74%
1. Zysk z tytulu rozchodéw niefinansowych aktywow trwatych 22 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00%
11. Dotacje 23 7839 830,27 3786 654,52 4 383 466,20 4895 966,20 6 208 466,20 48,30% 115,76% 111,69% 126,81%
IV. Inne przychody operacyjne 25 4724 788,58 3983 330,73 1679 578.46 1733 978.46 7033 978.46 84,31% 42,17% 103,24% 405,66%
E. POZOSTALE KOSZTY OPERACYJNE 26 4128 970,45 1013 378,07 1216 038,25 1216 038,25 1216 038,25 24,54% 120,00% 100,00% 100,00%
11. Aktualizacja warto$ci aktywow niefinansowych 28 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
111. Inne koszty operacyjne 29 4128 970,45 1013 378,07 1216 038,25 1216 038,25 1216 038,25 24,54% 120,00% 100,00% 100,00%
E) ZYSK (STRATA) ZDZIALALNOSCI OPERACYINES (C+D = | 4, -2718493,05|  -13266 031,79 17 421 562,68 -9606 016,10 106 268,51 487,00% | 1313206 | 5514% 111%
G. PRZYCHODY FINANSOWE 31 285 559,32 170 743,78 143 658,92 143 658,92 143 658,92 59,79% 84,14% 100,00% 100,00%
1. Odsetki, w tym: 37 284 776,00 170 743,78 143 658,92 143 658,92 143 658,92 59,96% 84,14% 100,00% 100,00%
V. Inne 42 783,32 0,00 0,00 - 0,00 0,00% 0,00%
H. KOSZTY FINANSOWE 43 2817 850,63 2 265 276,53 629 841,53 3629 841,53 3629 841,53 80,39% 27,80% 576,31% 100,00%
1. Odsetki, w tym: 44 2817 850,63 2 265 276,53 629 841,53 3629 841,53 3629 841,53 80,39% 27,80% 576,31% 100,00%
- dla jednostek powiazanych 45 0,00 0,00 0,00 0,00
L. ZYSK (STRATA) Z DZIALALNOSCI JEDNOSTKI (F + G — H) 50 -5 250 785,26 -15 360 564,54 -17 907 745,29 -13 092 198,71 -3379 914,10 292,54% 116,58% 73,11% 25,82%
J. PODATEK DOCHODOWY 51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
g(_i_;(/)\z_rg)STALE ZWIEKSZENIA ZYSKU (ZMNIEJSZENIA 52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
L. ZYSK (STRATA) NETTO (1+J-K) 53 -5 250 785,26 -15 360 564,54 -17 907 745,29 -13 092 198,71 -3379 914,10 292,54% 116,58% 73,11% 25,82%
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Przychody ze sprzedazy produktéw i zrownane z nimi za rok 2020 wzrosty o 15,57%
w poréwnaniu do roku 2019, natomiast tempo wzrostu kosztéw dziatalnosci operacyjnej zwiekszyto sie
0 21,98%. Przyrost wartosci przychodow z dziatalnosci podstawowej w 2020 roku byt nizszy niz procentowy
przyrost kosztéw z dziatalnosci operacyjnej, co negatywnie wptyneto na przyrost straty ze sprzedazy
o0 8 868 496,62 zt. Pozostate przychody operacyjne w 2020 r. zanotowaty spadek w stosunku do roku 2019
038,16 % (co przektada sie na spadek w kwocie 4 794 633,60 zt.). Pozostate koszty operacyjne w 2020 r. zmalaty
w poréwnaniu do 2019 r. o kwote 3 115 592,38 zt tj. 0 75,46%. Powyzsze wynika gtdwnie z realizacji dziatan
okreslonych w Programie Naprawczym na lata 2020 do 2022 w zakresie zawierania ugdd i porozumien zapfaty
zobowigzan Szpitala.
Przychody finansowe w roku 2020 w stosunku do roku 2019 zmalaty 0 40,21% i dotyczyty naliczonych odsetek
od naleznosci i cze$ciowo umorzonych odsetek od zobowigzan. Koszty finansowe ulegty réwniez zmniejszeniu
(spadek o0 19,61 %).
Po uwzglednieniu wynikéw pozostatej dziatalnos$ci operacyjnej i finansowej dziatalno$¢ ZCO zamkneta sie stratg
na poziomie 15 360 564,54 zt.
Prognozuje sie, ze przychody ze sprzedazy produktdw i zréwnane z nimi za rok 2021 wzrosng o 15,79%
w poréwnaniu do roku 2020, natomiast tempo wzrostu kosztéw dziatalnosci operacyjnej wzrosnie o 15,11%.
Przyrost wartosci przychoddéw z dziatalnosci podstawowej w 2021 roku bedzie nieznacznie wyiszy niz
procentowy przyrost kosztdw z dziatalnosci operacyjnej. Pozostate przychody operacyjne w 2021 r.
najprawdopodobniej zanotujg spadek w stosunku do roku 2020 o 21,97% (przektada sie to na kwote
1706 940,59 zt). Powyzsze wynika z faktu, ze na koniec 2020 r. oraz w trakcie 2021 r. nastgpito zréwnanie
naliczen umorzenia wielu pozycji Srodkéw trwatych z ich wartoscig poczatkowg co skutkuje obnizeniem
przychodu z tego tytutu. Pozostate koszty operacyjne w poréwnaniu do 2020 r. wzrosng o 20,00%. Przychody
finansowe w roku 2021 stanowiag 84,14% w stosunku do roku 2020 r. Koszty finansowe w 2021 r. ulegng
najprawdopodobniej znacznej redukcji w poréwnaniu do 2020 r. o kwote 1 635 435,00 zt. Jest to efekt dziatan
w zakresie kontaktdw z kontrahentami i dgzenie do polubownych rozliczent zobowigzan z uzyskaniem umorzenia
lub odstgpienia od naliczania odsetek.
Po uwzglednieniu wynikéw pozostatej dziatalnosci operacyjnej i finansowej, dziatalnos¢ ZCO za 2021 r.
zamknie sie najprawdopodobniej stratg na poziomie (-) 17 907 745,29 zt.
Stan epidemii choroby COVID-19 utrzymujacy sie do konca pierwszego potrocza br. znacznie ograniczyt prace
oddziatow, poradni specjalistycznych, pracowni diagnostycznych oraz Zaktadu Rehabilitacji. Konsekwencjg tego
byt znaczacy spadek wykonania produktéw kontraktowych NFZ za pierwsze pétrocze.
W drugiej potowie biezgcego roku, gdy sytuacja epidemiologiczna ulegta poprawie Szpital podjat intensywne
dziatania prowadzace do petnego wykonania ryczattu oraz pozostatych kontraktéw z NFZ. Obecnie odnotowuje
sie wzrost przychoddw ze sprzedazy produktéw kontraktowych oraz wypracowanie nadwykonan swiadczen
medycznych.
W roku 2022 oraz 2023 prognozuje sie poprawe sytuacji finansowej ZCO. Poprawa ta osiggnieta zostanie
poprzez:
e zrealizowanie w roku 2022 wzrostu przychoddw ze sprzedazy produktéw o 11,23% w stosunku do roku
2021 natomiast w roku 2023 o 5,13%. Mozliwos$¢ taka wynika z przewidywanego uzyskania kontraktu
z NFZ na Swiadczenia PET i rozszerzenie kontraktu z NFZ w zakresie diabetologii. Ponadto opracowano
katalog dziatan naprawczych Szpitala ukierunkowanych na wzrost przychodéw ze sprzedazy
w rentownych zakresach swiadczen medycznych w kolejnych latach,
e jednoczesnie dziatania oszczednosciowe koncentrujg sie na przeciwdziataniu wzrostowi kosztéow
dziatalnos$ci operacyjnej. Planowane rozszerzenie dziatalnosci medycznej nastawione na osiggniecie
dodatkowych przychoddw, pociggnie za sobg koniecznos¢ poniesienia wyzszych kosztéw dziatalnosci
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operacyjnej. Wzrost ten w roku 2022 w stosunku do roku 2021 wyniesie 5,49%, a w nastepnym roku

2,75%.
Powyzsze czynniki pozwolg na wygospodarowanie wyniku na sprzedazy za rok 2022 w wysokosci o 32,55%
nizszej niz przewidywana strata za 2021 r. oraz kolejne 20,64% w stosunku do poprzedniego roku. Pozostate
przychody operacyjne w latach 2022, 2023 bedy wykazywaty tendencjg wzrostowa, jako skutek rozliczania
amortyzacji od przewidywanych do realizacji inwestycji majgtkowych. W roku 2023 uzyskanie wysokiej kwoty
innych pozostatych przychoddéw operacyjnych bedzie mozliwe dzieki planowanemu przez Szpital wystgpieniu do
Gminy Dabrowa Gdrnicza oraz pozytywnemu rozpatrzeniu wniosku o umorzenie udzielonej w 2018 roku
pozyczki.
Szpital posiada zobowigzania z lat ubiegtych dotyczace inwestycji w trakcie realizacji w postaci budowy ZCO wraz
z wyposazeniem. Zobowigzania te zaciggniete zostaty w latach 2014, 2015 i podlegajg rozstrzygnieciom
sgdowym. Z powodu realnego zagrozenia poniesienia kosztdw odsetek, Szpital utworzyt w latach poprzednich
rezerwy w kosztach finansowych w wysokosci tacznie 10 125 226,00 zt. W 2021 roku planowano doprowadzié
do ugodowego zakonczenia dotychczasowych sporéw z wykonawcg budowy ZCO i jednoczesnym dostawcg
wiekszosci wyposazenia. Sfinalizowanie zawarcia ugody uwarunkowane jest posiadaniem przez Szpital Srodkéw
finansowych co jedynie mozliwe jest w przypadku zaciggniecia dtugoterminowego kredytu bankowego. Z uwagi
na brak zdolnosci kredytowej Szpitala, procedury uzyskania kredytu podlegajg specyficznym warunkom co
wydtuza realizacje tego waznego przedsiewziecia. Dotychczas przeprowadzone analizy prawne, ekonomiczne
wskazujg, ze polubowne sfinalizowanie rozliczen ma szanse okaza¢ sie zdecydowanie korzystniejsze
i bezpieczniejsze dla Szpitala niz prawomocne orzeczenia sgdowe. Dlatego tez w prognozie rachunku zyskéw
i strat dla roku 2022 oraz 2023 przewidziano poniesienie dodatkowych kosztow finansowych w wysokosci okoto
3 000 000,00 zt.
Uwzgledniajac powyzsze zatozenia i dane planuje sie w 2022 roku uzyskaé wynik finansowy w wysokosci (-)
13092 198,71 zt. W roku 2023 kontynuujgc dziatania naprawcze wynik finansowy winien ulec dalszej poprawie
i wynies¢ kwote (-) 3379 914,10 zt.
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Tabela 28 Wynik oceny sytuacji ekonomiczno - finansowej 2020 -2023

Tabela podsumowujgca wyniki cceny sytuacy ekonomiczno - finansowej za lata 2020 — 2023
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G Wsk k Mebds ustal Frzedz o ac oo oo !
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Wskaznik zyskownosci netto pokazuje jaka czesé przychoddéw stanowi odnotowany zysk lub strata.
Wskaznik ten w latach 2020-2021 ulega zmniejszeniu od wartosci (-) 12,43% do (-) 12,79%. W roku
2022 wskaznik znaczaco ulega poprawie do poziomu (-) 8,37%. W roku 2022 przewiduje sie
sfinalizowanie polubownych rozliczen z firmami z grupy kapitatowej CLIMA Sp. z 0. 0. czego nie udato
sie zrealizowa¢ w roku 2021. Dokonanie polubownych rozliczen mozliwe bedzie w sytuacji uzyskania
srodkéw finansowych z kredytu bankowego. W zwigzku z powyzszym zaplanowano w kosztach
finansowych koszt odsetek od zaktadanego do pozyskania kredytu na restrukturyzacje zobowigzan.
W 2023 roku wskaznik zyskownosci netto uzyskuje wartosc (-) 1,98%.

Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej wyraza efektywnos$é finansowa w dziatalnosci
operacyjnej Szpitala bez uwzglednienia kosztéw i przychoddéw finansowych.

W przypadku tego wskaznika wymagane jest uzyskanie mozliwie wysokiej wartosci, jednak z uwagi na
charakter dziatalnosci Szpitala jego ocena powinna nastepowaé w poréwnaniu z innymi jednostkami
funkcjonujgcymi w podobnej branzy.

W latach od 2020 do 2023 wskaznik ksztattuje sie na niskim ujemnym poziomie, jednak z roku na rok
ulega poprawie. W roku 2023 wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej uzyskuje warto$é
dodatnig wynoszac 0,06% i wg rozporzadzenia uzyskuje ocene 3 punktéw.

Wskaznik zyskownosci aktywow informuje o wielkosci zysku lub straty przypadajacej na jednostke
wartosci zaangazowanych aktywow, czyli wyznacza ogdlng zdolnos¢ podmiotu do generowania zysku.
Wskaznik ten w latach 2020-2023 ulega zmianom od wartosci (-) 7,18% poprzez (-) 8,43 % w roku 2021
do (-) 6,19% w roku 2022. W roku 2023 uzyskuje wartosc¢ (-) 1,62%.

Wskaznik biezgcej ptynnosci informuje, w jakim stopniu aktywa obrotowe pokrywajg zobowigzania
krétkoterminowe. Wskaznik ten w latach 2020-2021 wynosi 0,17. W sytuacji przeprowadzenia
restrukturyzacji zobowigzan w roku 2022 ulega znacznej poprawie osiggajgc wysokos¢ 0,73 i 4 punkty
wg oceny z rozporzadzenia oraz wysokos¢ 0,55 w roku 2023.

Wskaznik szybkiej ptynnosci okresla zdolno$¢ podmiotu do regulowania zobowigzan
krétkoterminowych najbardziej ptynnymi aktywami tj. krétkoterminowymi naleznosciami oraz
aktywami finansowymi. Wskaznik biezgcej ptynnosci w latach 2020-2021 osiggnat wartosci 0,15,
natomiast w roku 2022 wskaznik osigga wartosc 0,64 i uzyskuje 8 punktéw wg rozporzadzenia. W roku
2023 wskaznik wynosi 0,48.

Wskaznik rotacji naleznosci (w dniach) okresla dtugos¢ cyklu oczekiwania podmiotu na uzyskanie
naleznosci za $wiadczone ustugi. Przedmiotowy wskaznik wskazuje czas zamrozenia Srodkéw
pienieznych w naleznosciach. W przypadku Szpitala wskaznik ten wykazuje niewielkie wahania na
korzystnym poziomie co pozwala uzyskaé ocene 2 punktéw za lata od 2020 do 2023
wg rozporzadzenia.

Wskaznik rotacji zobowigzan (w dniach) informuje, co ile dni nastepuje sptata zobowigzan wobec
wierzycieli z osiggnietego przez jednostke przychodu. Poczgwszy od 2020 i 2021 roku jednostka notuje
wzrost wartosci wskaznika od poziomu 96 do 109,21 dni. W 2022 roku wskaznik ulega znacznej
poprawie i osigga wynik 75,94 dnia, a w 2023 roku 47,20 dnia. Z tego powodu wg rozporzadzenia
Szpital uzyskuje maksymalng ocene 7 punktow.
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Wskaznik zadtuzenia aktywow (%) informuje o stopniu finansowania aktywodw kapitatami obcymi.
Wskaznik ukazuje réwniez stopien zabezpieczenia sptaty catosci zobowigzania jego zasobami
majatkowymi. W roku 2020 wskaznik wynidst 98,49%. W roku 2021 wartos¢ wskaznika wyniosta
105,66% po czym w 2022 roku ulegt poprawie i wyniesie 100,32%, a w roku 2023 wyniesie 102,00%.

Wskaznik wyptacalnosci okresla wielkosé¢ funduszy obcych przypadajgcg na jednostke kapitatu

wilasnego. Ksztattowanie sie wartosci miernika wskazuje na wysokie ryzyko utraty zdolnosci do
regulowania przez Szpital zobowigzan. Prognoza na lata 2021-2023 zaktada niewielkg poprawe.
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3. Analiza i prognoza bilansu za lata 2019 do 2023

Tabela 29 Prognoza bilansu 2019 - 2023

Ak Stan na dzien Dynamika %
tywa 31.12.2019 31-12-2020 31122021 31122022 31.12.2023 2020/2019 | 2021/2020 | 2022/2021 | 2023/2022
‘A Aktywa trwale 189 202 604,52 | 189 637 516,54 179 358 660,80 183 222 995,20 17398599520 | 100,23% 94,58% 10215% | 94.96%
1. WartoSci niematerialne i prawne 645 289,54 1393 974,49 2322 436,20 1452 436,20 582436,20 | 216,02% | 166,61% 62,54% 40,10%
2. Wartosé firmy 352 853,34 176 426,68 0,00 0,00 000 | 50,00% 0,00% 0,00% 0,00%
3. Inne wartosci niematerialne i prawne 292 436,20 1217 547,81 2322 436,20 1452 436,20 58243620 | 416,35% 190,75% 62,54% 40,10%
4. Zaliczki na wartosci niematerialne i prawne 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 | 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
IL Rzeczowe aktywa trwale 18855731498 | 188 243 542,05 177 036 224,60 181 770 559,00 17340355900 | 99,83% 94,05% 102,67% | 9540%
1. $rodki trwale 135857 742,72 | 130410 213,28 122 036 224,60 143 270 559,00 13740355900 |  9599% 93,58% 117,40% 95,90%
a) grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego gruntu) 1464 224,60 1464 224,60 1464 224,60 1464 224,60 146422460 | 100,00% 100,00% 100,00% | 100,00%
b) budynk, lokale i obiekty inzyrieri lidowej i wodnej 63365 201,13 61724.790,22 59 600 000,00 82 500 000,00 80400 000,00 | 97,41% 96,56% 138,42% 97,45%
¢) urzadzenia techniczne i maszyny 4430337,85 4691 666,86 4550 000,00 3843 334,40 202733440 | 10590% 96,98% 84,47% 76,17%
d) $rodki transportu 4339440 403 680,96 320 000,00 237 000,00 154000,00 | 930,26% 79,27% 74,06% 64,98%
&) imne Srodki trwale 66 554 584,74 62 125 850,64 56 102 000,00 55 226 000,00 52458000,00 | 93,35% 90,30% 98,44% 94,99%
2. Srodki trwale w budowie 52699 572,26 57833 328,77 55 000 000,00 38500 000,00 36000 000,00 | 109,74% 95,10% 70,00% 93,51%
B. Aktywa obrotowe 22 412 251,76 26 746 356,86 29 008 200,00 31259 500,00 2811658594 | 119,34% | 108,46% 107,76% | 89,95%
1. Zapasy 1947 577,82 3871548,83 3705 000,00 3505 000,00 335500000 | 198,79% 95,70% 94,60% 95,72%
1. Materialy 1527 311,85 2499 436,81 2 800 000,00 2 600 000,00 2400000,00 | 163,65% 112,03% 92,86% 92,31%
4. Towary 4230,65 3 440,02 5 000,00 5 000,00 5000,00 | 81,31% 145,35% 100,00% | 100,00%
Polprodukty i produkty w toku 416 035,32 1368 672,00 900 000,00 900 000,00 950000,00 | 328,98% 65,76% 100,00% | 10556%
I1. Naleiosci krétkoterminowe 15 679 409,42 19518 712,92 21503 200,00 22 354.500,00 1930458594 | 12449% | 110,17% 10396% | 86,76%
3. Naleznosci od pozostatych jednostek 15 679 409,42 19518 712,92 21503 200,00 22 354.500,00 1939458594 | 124,49% 110,17% 103,96% 86,76%
a) z tytulu dostaw i ushug, o okresie splaty: 14 496 439,32 18 232 506,64 20 200 000,00 21000 000,00 1818958594 | 12577% 110,79% 103,96% 86,62%
— do 12 miesiccy 14 496 439,32 18 232 506,64 20 200 000,00 21000 000,00 18189585,94 | 12577% 110,79% 103,96% 86,62%
b) 2 tytuhu podatkow, dotacj, cel, ubezpieczen spolecznych i 3339,78 100 145,03 3200,00 45500,00 5000,00 | 2998,55% 3,20% 14063% | 111,11%
zdrowotnych oraz innych tytulow publicznoprawnych
o) ine 1179 630,32 1186 061,25 1300 000,00 1350 000,00 1200 000,00 | 100,55% 109,61% 103,85% 88,89%
TI1. Inwestycje krotkoterminowe 4466 799,64 2714 446,31 3000 000,00 4000 000,00 4000000,00 | 60,77% 110,52% 13333% | 100,00%
1. Krotkoterminowe aktywa finansowe 4466 799,64 2714 446,31 3000 000,00 4000 000,00 400000000 | 60,77% 110,52% 133,33% | 100,00%
¢) $rodki pienigzne i inne aktywa pienigzne 4466 799,64 2714 446,31 3000 000,00 4000 000,00 400000000 | 60,77% 110,52% 13333% | 100,00%
— $rodki pienigzne w kasie i na rachunkach 766 799,64 271421422 3000 000,00 4000 000,00 400000000 | 353,97% 110,53% 13333% | 100,00%
— inne $rodki pienigzne 3700 000,00 232,09 0,00 0,00 000 | 001%
TV. Krétkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 318 464,88 641 648,80 800 000,00 1400 000,00 136700000 | 201,48% | 124,68% 17500% | 97,64%
Aktywa razem 21161485628 | 21638387340 208 366 860,80 214 482 495,20 20210258114 | 102,25% 96,30% 102,94% | 9423%
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Stan na dzien

Dynamika

PASYWA 31-12-2019 31-12-2020 31-12-2021 31-12-2022 31.12.2023 202012019 | 20212020 | 2022/2021 | 2023/2022
A. Kapital (fundusz) wasny 41913 680,28 | 57 274 244,82 70 703 357,55 83 795 556,26 87175 470,36 | 136,65% | 12345% 11852% | 104,03%
1. Kapital (fundusz) podstawowy 44 329 862,94 44 329 862,94 44 329 862,94 44 329 862,94 44329862,94 | 100,00% 100,00% 100,00% | 100,00%
V. Zysk (strata) z lat ubieglych -80992 757,96 | -86 243 543,22 9712547520 | -11503322049 | -128 12541920 | 106,48% 112,62% 11844% | 111,38%
V1. Zysk (strata) netto 525078526 | -15 360 564,54 ~17 907 745,29 13002 198,71 ~3379914,10 | 292,54% 116,58% 73,11% 25,82%
B. Zobowiazania i rezerwy na zobowiazania 253528 536,56 | 273 658 118,22 279070 218,35 298 278 051,46 289 278 051,50 | 107,94% | 101,98% 106,88% | 96,98%
1. Rezerwy na zobowiazania 17 258 103,33 17 594 140,27 19 200 000,00 10 000 000,00 11200000,00 | 101,95% | 109,13% 52,08% | 112,00%
2. Rezerwa na $wiadczenia emerytalne i podobne 6256 117,54 6 412 401,00 8000 000,00 9 200 000,00 10000 000,00 | 102,50% 124,76% 11500% | 108,70%
— dlugoterminowa 4 306 397,57 4 395 560,00 6 000 000,00 6 800 000,00 7400000,00 | 102,07% 136,50% 11333% | 108,82%
_ krdtkoterminowa 1949 719,07 2 016 841,00 2 000 000,00 2 400 000,00 2600000,00 | 10344% 99,16% 120,00% | 10833%
3. Pozostale rezerwy 11001 985,79 11181 739,27 11 200 000,00 800 000,00 1200000,00 | 101,63% | 100,16% 7.14% 150,00%
_ krdtkoterminowe 11001 985,79 11181 739,27 11 200 000,00 800 000,00 1200000,00 | 101,63% 100,16% 7,14% 150,00%
11 Zobowiazania dlugote rminowe 65 275 895,77 58 440 051,90 52 603 600,00 167 403 600,04 150 236 900,08 | 89,53% 90,01% 31824% | 89,75%
3. Wobec pozostalych jednostek 65 275 895,77 58 440 051,90 52 603 600,00 167 403 600,04 150 236 900,08 | 89,53% 90,01% 318,24% 89,75%
a) kredyty i pozyczk 17 179 795,68 15 300 000,00 15 300 000,00 135 300 000,00 123333 300,00 | 89,06% 100,00% 884,31% 91,16%
d) inne 48 096 100,09 43 140 051,90 37 303 600,00 32 103 600,04 26903 600,08 | 89,70% 86,47% 86,06% 83,80%
11 Zobowiazania krétkoterminowe 114025 204,27 | 137 089 467,20 148 366 618,35 37774 451,42 4474115142 | 12023% | 108,23% 2546% | 118,44%
3. Zobowiazania wobec pozostalych jednostek 113926 686,99 | 137 018 046,17 148 236 618,35 37 639 451,42 44606 151,42 | 120,27% | 108,19% 2539% | 11851%
a) kredyty i pozyczki 3450 838,38 187979522 0,00 0,00 666670000 | 54,47% 0,00% 0,00% 0,00%
d) z tytulu dostaw i ushug, o okresic wymagalnosc: 24 792 091,82 36 152 960,51 43 936 618,35 18 330 451,42 2233945142 | 14582% 121,53% 41,74% 121,81%
— do 12 miesieey 24792 091,82 36 152 960,51 43936 618,35 18 339 451,42 2233945142 | 14582% 121,53% 41,74% 121,81%
8) z tywhu podatkow, cel, ubezpieczeft spolecznych i zdrowotnych 4167 321,54 11129 608,07 20 700 000,00 131500 000,00 8500 000,00 | 267,07% 185,99% 65,22% 62,96%
oraz innych tytuléw publicznoprawnych
1) 7 tytulu wynagrodzen 2721 343,76 6 863 512,90 4100 000,00 4200 000,00 4800000,00 | 25221% 59,74% 10244% | 11429%
i) inne 78 795 091,49 80 992 169,47 79500 000,00 1600 000,00 2300000,00 | 102,79% 98,16% 2,01% 143,75%
4. Fundusze specjalne 9851728 71421,03 130 000,00 135 000,00 13500000 | 72,50% 182,02% 103.85% | 100,00%
IV. Rodiczenia migdzyokresowe 56 969 333,19 60 534 458,85 58 900 000,00 83 100 000,00 83100 000,00 | 106,26% 97,30% 141,09% | 100,00%
2. Inne rozliczenia migdzyokresowe 56 969 333,19 60 534 458,85 58 900 000,00 83 100 000,00 83100000,00 | 106,26% 97,30% 141,09% | 100,00%
— dlugoterminowe 49197 822,63 52 891 057,38 53 700 000,00 77 700 000,00 77300 000,00 | 107,51% 101,53% 144,69% 99,49%
_ krdtkoterminowe 7771510,56 7 643 401,47 5 200 000,00 5 400 000,00 5800000,00 | 98,35% 68,03% 10385% | 107.41%
Pasywa razem 21161485628 | 216383 873,40 208 366 860,80 214 482 495,20 202102581,14 | 102,25% 96,30% 102,94% | 94,23%

Zrédto: opracowanie wtasne
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W roku 2019 majatek trwaty stanowit zasadniczg cze$¢ w strukturze aktywdéw i wynosit
89,41% ogodtu aktywow. W 2020 udziat majatku trwatego w strukturze aktywdéw wynidst 87,64%
i wynidst kwote 189 637 516,54 zt. Najwiekszy udziat stanowity rzeczowe aktywa trwate wynoszgce
188 243 542,05 zt.

W stosunku do roku bazowego 2019 zanotowano wzrost wartosci majatku trwatego o 0,23%.
Analizujac strukture rzeczowych aktywéw trwatych, najwiekszy udziat stanowig inne srodki trwate, do
ktorych zaliczamy aparature i sprzet medyczny. Najmniejszy udziat stanowig Srodki transportu.
W omawianym okresie wystepowat nieznaczny spadek rzeczowych aktywéw trwatych 0 0,17% w roku
2020 w stosunku do 2019 r. Poczagwszy od 2019 w kolejnych okresach srodki trwate w budowie s3
sukcesywnie przekazywane do uzytkowania, jednak w roku 2020 zanotowano wzrost wartosci sSrodkéw
trwatych w budowie z powodu zakupu na przetomie roku aktualizacji oprogramowania systemu
leczenia Eclipse i Aria.

Majatek obrotowy w 2019 roku stanowit 10,59% udziatu w strukturze aktywéw ogétem. Dynamika
majatku obrotowego wykazuje wzrost o 19,34% w stosunku do roku bazowego 2019. Kapitat wtasny
ogoétem w roku 2020 zmalat w stosunku do 2019 r. o 36,65% z powodu skumulowanej straty z lat
ubiegtych. Prognozuje sie na koniec 2021 r., ze suma aktywdw Szpitala wyniesie 208 366 860,80 zi.
W zwigzku z tym odnotuje sie spadek sumy aktywéw o 3,70 %. Majatek trwaty zmniejszy sie 0 5,42%
w stosunku do roku 2020 jako skutek umarzania majatku trwatego. Aktywa obrotowe natomiast
wzrosng o 8,46%. W obrebie pasywow z powodu przewidywanej straty za 2021 r. nastapi dalszy spadek
kapitatu wtasnego do poziomu (-) 70 703 357,55 zt. Ponoszenie w dalszym ciggu straty powoduje
w konsekwencji réwniez dalszy wzrost zobowigzan z tytutu dostaw i ustug do kwoty 43 936 618,35 zt
oraz zobowigzan publicznoprawnych do kwoty 20 700 000,00 zt. Gtdwnym czynnikiem, ktdry
spowodowat wzrost zobowigzan publicznoprawnych jest skorzystanie z odroczen w zaptacie sktadek
ZUS oraz roztozenia na raty zobowigzan wobec ZUS. Jednoczesnie nastgpit wzrost poziomu zobowigzan
z tytutu dostaw i ustug. Ogdétem zobowigzania handlowe, publicznoprawne oraz inne dotyczace
roszczen zwigzanych z budowg i wyposazaniem ZCO wyniosg na koniec 2021 r. kwote 148 366 618,35
zt. Tak wysoki poziom zobowigzan krétkoterminowych stanowigcy 71,20% sumy pasywow jest
wskazaniem do przeprowadzenia dziatan zmierzajgcych do ich restrukturyzacji. Metoda
przeprowadzenia restrukturyzacji zobowigzan krétkoterminowych jest ich przeksztatcenie na
dtugoterminowe. Winno sie to zrealizowa¢ poprzez zaciggniecie diugoterminowego kredytu.
Jednoczes$nie zaciggajac dtugoterminowy kredyt, ograniczono by potencjalne zagrozenia wszczynania
postepowan sgadowych ze strony wierzycieli. W szczegdlnosci zostatyby zabezpieczone srodki
finansowe na zawarcie ugody z firmami z grupy CLIMA Sp. z o. o. co zdecydowanie zwiekszy
bezpieczenstwo finansowe prowadzenia dziatalnosci. Koniecznos¢ przeksztatcenia zobowigzan
krétkoterminowych na dtugoterminowe wywotuje znaczgce, korzystne zmiany w obrazie
prognozowanego bilansu ZCO. Poprawie ulegng podstawowe relacje ekonomiczne Szpitala. Na skutek
planowanych inwestycji w roku 2022 polegajacych na realizacji zadania — ,,Dokoriczenie budowy
nowego budynku ZCO- | etap” nastgpi wzrost sumy bilansowej. W 2023 roku suma bilansowa obnizy
sie 0 5,77% w wyniku sukcesywnego umarzania majatku trwatego ZCO. Aktywa trwate wzrosng w roku
2022 do poziomu 183 222 995,20 zt natomiast w roku 2023 obnizg sie do poziomu 173 985 995,20 zt.
W obrebie pasywdw prognozuje sie zmiane struktury pasywéw wynikajgcg z przeksztatcenia
zobowigzan krétkoterminowych na zobowigzania dtugoterminowe. Zdecydowanemu obnizeniu ulegng
zobowigzania z tytutu dostaw i ustug, zobowigzania publicznoprawne oraz inne (roszczenia z tytutu
budowy i wyposazenia ZCO). Powyzsze wskazania i celowosc¢ zaciggniecia kredytu dtugoterminowego
podnoszono réwniez w zatwierdzonym Programie Naprawczym na lata 2020 — 2022.
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Analiza kontraktu NFZ
Tabela 30 Symulacja wartosci kontraktéw w latach 2021 do 2023
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Zatozenia do symulacji wartosci kontraktdw z NFZ na lata 2021 — 2023.

1. Podstawowa opieka zdrowotna (kod rodzaju 01) — transport sanitarny: symulacja na rok 2021
zostata opracowana zgodnie z wartoscig faktur za okres | — VIII, na lata 2022-2023 - zatozono
wzrost wartosci zgodnie z obliczonym trendem;

2. Ambulatoryjna opieka specjalistyczna (kod rodzaju 02/1) — poradnie specjalistyczne:

- w zakresie Poradni okulistycznej symulacja uwzglednia pozyskanie nowego lekarza specjalisty do
udzielania Swiadczen (wykonanie tej poradni za okres | - VIl to 11,9 tys. zt., po zatrudnieniu nowego
lekarza wykonanie za IX osiggneto 16,3 tys. zt — zatozono utrzymanie tego trendu, symulowany
przychdd za | — Xl 2021r. okreslono na poziomie 89,7 tys. zt, symulacja na rok 2022 i 2023 opiera
sie na wykonaniu za rok 2019 i zaktada wzrost wartosci udzielonych swiadczen o 20% w 2022r.
w zwigzku z brakiem limitéw w AQS oraz wzrost zgodnie z zatozonym trendem),

- symulacja na 2022r. zaktada uruchomienie 5 nowych poradni specjalistycznych

a) Poradnia potozniczo-ginekologiczna (symulacja na rok 2022 wg wykonania z roku 2014r.,
na 2023r. zatozono wzrost wartosci zgodnie z obliczonym trendem)

b) Poradnia neonatologiczna (symulacja na rok 2022 wg wykonania z roku 2014r., na 2023r.
zatozono wzrost wartosci zgodnie z obliczonym trendem)

¢) Poradnia pediatryczna (symulacja na rok 2022 wg ogtoszen konkursowych NFZ, na 2023r.
zatozono wzrost wartosci zgodnie z obliczonym trendem)

d) Poradnia choréb wewnetrznych (symulacja na rok 2022 wg ogtoszen konkursowych NFZ,
na 2023 r. zatozono wzrost wartosci zgodnie z obliczonym trendem)

e) Poradnia hematologiczna (zatozono pozyskanie kontraktu od Il pétrocza 2022r., przychéd
na 2022 — 2023 oszacowano wg wartosci umowy poradni hematologicznej NZOZ ,,Primus”
Brudzowice),

3. Ambulatoryjna opieka specjalistyczna (kod rodzaju 02/2) ASDK — diagnostyka kosztochtonna RM
i SPECT-CT - symulacja na rok 2021 zostata opracowana zgodnie z wykonaniem za okres | — VIII, na
lata 2022-2023 — zatozono wzrost wartosci Swiadczen zgodnie z obliczconym trendem, jako rok
wzorcowy przyjeto 2021r.;

4. Leczenie szpitalne (kod rodzaju 03/1) — oddziaty szpitalne nie zakwalifikowane do ,sieci szpitalnej”

— Oddziat Chirurgii Onkologicznej, Oddziat Neonatologiczny oraz Oddziat Potozniczo—
Ginekologiczny - symulacja na rok 2021 zostata opracowana zgodnie z wykonaniem za okres
I — VIII, na lata 2022-2023 - zatozono wzrost wartosci swiadczen zgodnie z obliczonym trendem,
jako rok wzorcowy przyjeto 2021r.;
- Oddziat Diabetologiczny — symulacja przychodu na rok 2021r. (plan umowy z NFZ opiewa na
kwote 426 tys. zt. a szacowane nadwykonanie to ok. 320 tys. zt. — razem w 2021r. ok 740 tys. zt),
na rok 2022 zatozono przychéd nie mniejszy niz 2,2 min. zt. a na rok 2023 okoto 3 min zt. zgodnie
z szacunkiem Ordynatora Oddziatu.

5. Leczenie szpitalne (kod rodzaju 03/3) — chemioterapia ambulatoryjna - symulacja na rok 2021
zostata opracowana zgodnie z wykonaniem za okres | — VIII, na lata 2022-2023 — zatozono wzrost
wartosci Swiadczen zgodnie z obliczonym trendem, jako rok wzorcowy przyjeto 2019r.;

6. Leczenie szpitalne (kod rodzaju 03/4) — radioterapia onkologiczna (Oddziat i Zaktad Radioterapii) -
symulacja na rok 2021 zostata opracowana zgodnie z wykonaniem za okres | — VIII, na lata 2022-
2023 — zatozono wzrost wartosci Swiadczen zgodnie z obliczonym trendem, jako rok wzorcowy
przyjeto 2019r. z przychodem na poziomie 9,6 min zt.;

7. Leczenie szpitalne (kod rodzaju 03/5) — onkologiczne programy lekowe. Symulacja na rok 2021r.
zostata opracowana w oparciu o wykonanie z okresu I-VIIl b.r. W zwigzku ze zwiekszeniem iloSci
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t6zek w Oddziale Onkologii Klinicznej zatozono wzrost wykonania w 2022r. o okoto 30% oraz wzrost
wartosci umowy zgodnie z trendem.

8. Leczenie szpitalne (kod rodzaju 03/8) — ryczatt w ramach sieci podstawowego zabezpieczenia
Swiadczen szpitalnych: Zgodnie z o$wiadczeniem NFZ z dnia 30.09.2018r. wartos¢ ryczattu dla ZCO
okreslono na kwote 34.318 tys. zt. Na lata koleje zatozono wzrost wartosci ryczattu o 5,86%.

9. Leczenie szpitalne (kod rodzaju 03/8) — $wiadczenia odrebnie finansowane (SOF) w sieci szpitali:

a) poradnie specjalistyczne —w roku 2022 zatozono wzrost wartosci realizowanych swiadczen
0 20% w zwigzku z brakiem limitdw w AOS oraz wzrost zgodnie z zatozonym trendem
w latach 2022 - 2023,

b) endoskopia i tomografia komputerowa - symulacja na rok 2021 zostata opracowana
zgodnie z wykonaniem za okres | — VIII, na lata 2022-2023 — zatozono wzrost wartosci
Swiadczen zgodnie z obliczonym trendem, jako rok wzorcowy przyjeto 2021r.,

c¢) endoprotezoplastyka — symulacja na rok 2021 zostata opracowana zgodnie z wykonaniem
za okres | — VIII, na rok 2022 zatozono wzrost wartosci zrealizowanych swiadczen o 20%
oraz dalszy wzrost w roku 2023 zgodnie z obliczonym trendem,

d) chemioterapia — symulacja na rok 2021 zostata opracowana zgodnie z wykonaniem za
okres | — VIl a szacowany przychdd 5.163,1 tys. zt., w zwigzku ze zwiekszeniem ilosci tézek
w Oddziale Onkologii Klinicznej zatozono wzrost wykonania w 2022r. o okoto 30% oraz
wzrost wartos$ci umowy zgodnie z obliczconym trendem w 2022 i 2023 roku,

e) oddziaty rehabilitacyjne — wykonanie po 8 miesigcach b.r. pozwala symulowac przychdd
o wartosci 1.408,5 tys. zt w 2021r., symulacja na lata 2022 i 2023 zostata oparta
o wykonanie z 2019r. (wykonanie wzorcowe) z uwzglednieniem trendu wzrostu wartosci
umow,

f) Szpitalny Oddziat Ratunkowy [SOR] oraz Nocna i Swigteczna Opieka Zdrowotna [NiSOZ] —
ze wzgledu na specyficzng forme finasowania tych komérek przez NFZ ryczattem dobowym
(SOR) oraz ryczattem miesiecznym (NiSOZ), ktérych wartoéé od kilku lat nie ulegta zmianie
zatozono, ze przychdd w latach 2022 i 2023 osiggnie ten sam lub zblizony poziom,

g) oddziaty szpitalne —wybrane produkty finansowane odrebnie poza ryczatem PSZ w ramach
sieci podstawowego zabezpieczenia $wiadczen szpitalnych - symulacja na rok 2021 zostata
opracowana zgodnie z wykonaniem za okres | — VIII, na lata 2022-2023 — zatozono wzrost
wartosci Swiadczen zgodnie z obliczonym trendem.

10. Opieka psychiatryczna (kod rodzaju 04) — Oddziat Psychiatryczny, Oddziat Dzienny Psychiatryczny,
Poradnia Zdrowia Psychicznego: symulacja na rok 2021 zostata opracowana zgodnie z wykonaniem
za okres | — VIII, na lata 2022-2023 - zatozono wzrost wartosci swiadczen zgodnie z obliczonym
trendem, jako rok wzorcowy przyjeto 2019r.

11. Rehabilitacja lecznicza (kod rodzaju 05) — Poradnia Rehabilitacyjna, Zaktad Rehabilitacji — symulacja
przychodu na 2021r. wg wykonania za okres | — VIII, rok wzorcowy dla Zaktadu Rehabilitacji to
2017r., a dla poradni 2019r., na lata 2022 — 2023 zatozono wzrost wartosci $wiadczen zgodnie
z obliczonym trendem.

12. Profilaktyczne programy zdrowotne (kod rodzaju 10) — wczesne wykrywanie raka piersi (etap
wstepny oraz etap pogtebiony) - symulacja na rok 2021 zostata opracowana zgodnie z wykonaniem
za okres | — VIII, na lata 2022-2023 — zatozono wzrost wartosci zgodnie z obliczonym trendem;

13. Swiadczenia odrebnie kontraktowane — PET, Pompy insulinowe, Poradnia zywieniowa:

a) Pozytonowa tomografia emisyjna [PET] - zatozono uzyskanie kontraktu z NFZ od stycznia
2022r., wartos¢ przychodu na rok 2022r. obliczono we wspétpracy z Kierownikiem Zakfadu
Medycyny Nuklearnej na podstawie posiadanego potencjatu wykonawczego pracowni —
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symulowany przychdd to 6.078,8 tys. zt, na rok 2023 zatozono wzrost wartosci Swiadczen
wg obliczonego trendu.

b) Pompy insulinowe (realizacja w ramach posiadanej Poradni diabetologicznej
kontraktowanego odrebnie produktu ,leczenie cukrzycy z zastosowaniem pompy
insulinowej u dorostych”) - zatozono uzyskanie kontraktu z NFZ od stycznia 2022r., wartosc
przychodu na rok 2022r. obliczono we wspdtpracy z lekarzem diabetologiem
specjalizujgcym sie w leczeniu z zastosowaniem pomp i zgodnie z posiadanym potencjatem
wykonawczym — symulowany przychdd w | roku dziatalnosci to ok 400 tys. zt a w Il roku
dziatalnosci to 500 tys. zt.

c) Poradnia zywieniowa — w ramach tej poradni realizowane sg produkty: zywienie
pozajelitowe w warunkach domowych i zywienie dojelitowe w warunkach domowych —
zatozono pozyskanie kontraktu z NFZ od Il podtrocza 2022r., symulacje przychodu
opracowano na podstawie wartosci umowy z NFZ WSS Nr 5 im. Sw. Barbary w Sosnowcu
z roku 2016 —tj. 5.062,8 tys. zt, w zwigzku z powyzszym przyjeto do symulacji przychéd na
poziomie 2.531,4 tys. zt za drugie pétrocze w roku 2022 oraz przychéd wynoszacy 5.062,8
tys. zt w roku 2023.

14. Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze (kod rodzaju 10) ZOL - symulacja na rok 2021
wg wykonania za okres | — VIII, za rok wzorcowy przyjeto 2020r. i zatazono wzrost przychodu na
lata 2022-2023 zgodnie z obliczonym trendem.

15. Pilotaz Profilaktyka 40 PLUS: w roku 2021 zatozono wykonanie badan u 100 oséb (50 kobiet i 50
mezczyzn) — szacowany przychdéd na 2021r. to 11,7 tys. zt., na 2022r. zatozono wykonanie badan
u 1000 pacjentow (500 kobiet i 500 mezczyzn) — szacowany przychdd na 2022r. to 116,7 tys. zt.

16. Zwalczanie pandemii COVID-19 — symulacje na rok 2021 opracowano na podstawie wykonania
Swiadczen zwigzanych ze zwalczaniem pandemii, symulowany przychéd za rok biezacy to 8.737,3
tys. zt., na rok 2022 przyjeto 30 % tej wartosci, na rok 2023 nie zaktadamy przychodu z tego tytutu.

17. Dodatki dla personelu medycznego COVID-19 za okres | — V 2021r. — wg danych z Ksiegowosci
Szpitala (wartosci zafakturowane w kwocie 7.204,3 tys. zt).

18. Srodki z NFZ przeznaczone na wzrost wynagrodzer — | pétrocze wg wartosci faktur wystawionych
NFZ, Il pétrocze 2021r. — wprowadzono tzw. wspoétczynniki korygujgce koszt Swiadczen udzielanych
przez pielegniarki/potozne, ratownikdbw medycznych oraz koszt wzrostu wynagrodzenia
zasadniczego — warto$¢ wg planu umowy z NFZ to ok 6,5 min zt., na rok 2022 i 2023 zatozono,
iz szpital otrzyma srodki w tej samej wysokosci — ok 13 min zt. (6,5 min x 2 pdtrocza).
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Wykres 8 Wartos¢ kontraktu z NFZ

Wartosci kontraktu z NFZ w PLN w okresie 2008r. - 2020r.
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Wykres 9 Wartos¢ kontraktu z NFZ z linig trendu

Wartosci kontraktu z NFZ w PLN w okresie 2008r. - 2020r.
z symulacja przychodéw z NFZ na lata 2021 - 2023
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Zrédto: opracowanie wtasne
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V. DIAGNOZA NAJWAZNIEJSZYCH PROBLEMOW

Podstawowym zadaniem ZCO jest zapewnienie pacjentom petnego dostepu do kompleksowej opieki
medycznej. Aby dobrze wypetnié ten cel, kadra zarzgdzajgca szpitala mierzy sie z licznymi problemami,
ktérych rozwigzanie zapewnia ciggtos¢ udzielania swiadczen medycznych i sprawne biezgce
funkcjonowania.

Podstawowe problemy wptywajace na biezgce funkcjonowanie ZCO:

e zta kondycja ekonomiczna,

e niedoszacowanie procedur medycznych,

e wysoki udziat kosztow osobowych osiggajgcy na koniec 2020 roku poziom 83,5% ( winien
wynosi¢ nie wiecej niz 70%),

e rosngce braki kadry medycznej. W celu zapewnienia biezgcego funkcjonowania Szpitala
prognozuje jeszcze wieksze wydatki na wynagrodzenia co bedzie miato wptyw na wynik
finansowy.

e brak petnej mozliwosci swiadczenia ustug komercyjnych brak alternatywnych wobec NFZ
zrédet przychodu,

1. Problemy finansowe

e Brak ptatnosci biezgcych zobowigzan stwarza zagrozenie odmowy dostarczania lekéw
i podstawowych wyrobow medycznych, co moze zagrozié przerwaniem ciggtosci udzielanych
Swiadczen w zakresie leczenia i opieki nad pacjentem.

e Brakbiezacej ptynnosci stanowi grozbe dodatkowych obcigzen finansowych w postaci odsetek,
kosztow sgdowych, kosztéw zastepstw procesowych.

e Generowanie ujemnego wyniku finansowego.

e Nierozliczone zobowigzania wobec firm z grupy CLIMA Sp. z 0. 0. z tytutu budowy i czesciowego
wyposazenia ZCO.

Podstawowg permanentng przyczyng ztej kondycji ekonomicznej ZCO sg wysokie, nierozliczone
straty z lat poprzednich oraz brak mozliwosci rozliczania strat lat biezgcych. tgczna wysokos¢ strat
do rozliczenia na dzien 31.12.2020 r. wynosi(-) 97 125475,20 zt. Samodzielny Publiczny Zakfad
Opieki Zdrowotnej jest zobowigzany samodzielnie rozliczaé straty. Moze to zrobi¢ jedynie z zyskow,
ktore nie s3 mozliwe do uzyskania w stanie obecnym systemie rozliczen swiadczern medycznych
narzuconym przez NFZ. Osiggane przez Szpital przychody pomimo ich corocznego wzrostu nie
pokrywajg ponoszonych kosztéw. Problem ten dotyka prawie wszystkich szpitali publicznych
i zrodtem tego problemu jest niewtasciwa wycena realizowanych sSwiadczen medycznych.
Wdrozenie rozwigzan ogolnosystemowych utatwiajgcych warunki finansowe funkcjonowania
jednostek ochrony zdrowia jest pilnie oczekiwane przez spoteczenstwo. Trudna sytuacja
finansowa, w ktdrej Szpital znalazt sie z przyczyn w wiekszosci obiektywnych, niezaleznych od
Szpitala wynikajgcych w szczegdlnosci z zanizonych przez NFZ wycen $wiadczen medycznych
sktania do podjecia szeregu dziatan naprawczych. Wdrozona systematyczna analiza i kontrola
kosztow majgca na celu wzrost efektywnosci dziatalnosci, a docelowo ma doprowadzi¢ do
bilansowania kosztéw w granicach uzyskiwanych przychodéw. Trwajgcy stan epidemii w 2021roku
nie sprzyjat skutecznej realizacji przedsiewzie¢ wskazanych réwniez w poprzednim Programie
Naprawczym. Utrzymujgcym sie problemem Szpitala jest brak ptynnosci finansowej i komplikacje
z tego wynikajgce. Kwota zobowigzan krétkoterminowych prognozowana na koniec 2021 r.
stanowi przewazajgcg czes¢ pasywow Szpitala. Zobowigzaniami krétkoterminowymi Szpital
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finansuje aktywa trwate. Jest to w dalszym ciggu sytuacja niewtasciwa, gdyz aktywa trwate winny
by¢ finansowane w zasadzie kapitatami wiasnymi, ktére w naszym przypadku sg ujemne.
Alternatywg dla tej dalece niewtasciwej relacji ekonomicznej jest dazenie do sfinansowania
aktywow trwatych kapitatem statym, czyli kapitatem wtasnym oraz dtugoterminowymi kapitatami
obcymi. Nalezy dgzy¢ do wypetnienia wymogdw srebrnej reguty bilansowej, ktéra obrazuje w jakim
stopniu aktywa trwate finansowane sg zardwno przez kapitaty wtfasne jak i zobowigzania
dtugoterminowe, do ktdrych zaliczajg sie miedzy innymi kredyty. W celu zmiany tej sytuacji
koniecznym jest zaciggniecie kredytu.

2. Problemy organizacji i zarzadzania

e Dezaktualizacja struktury organizacyjnej szpitala

e Dezaktualizacja regulaminu organizacyjnego

e Dezaktualizacja regulaminu wynagradzania

e Dezaktualizacja regulaminu pracy

e Brak rejestru uméw z podmiotami zewnetrznymi

e Niedostateczna komunikacja miedzy komdérkami organizacyjnymi

e Koniecznos¢ dokonania aktualizacji Rejestru Wojewody w zakresie zmian dotyczacych
bazy t6zkowej szpitala

e Dezaktualizacja niektdrych proceséw zwigzanych z dostosowaniem ZCO do akredytacji
szpitala

e Zmiana zakresu czynnosci i organizacji dziatu organizacyjno-prawnego

3. Problemy kadrowe
Podstawowym celem systemu opieki zdrowotnej jest zaspokajanie potrzeb zdrowotnych
obywateli poprzez poprawe efektywnosci, jakosci i dostepnosci Swiadczen oraz utrzymanie
rownowagi finansowej przez uczestnikdw systemu ochrony zdrowia. Rolg polityki kadrowej dla
osiggniecia powyiszego celu jest pozyskanie wykwalifikowanego personelu przy
rownoczesnym dazeniu do racjonalizacji zatrudnienia poprzez optymalizacje zasobdéw
kadrowych, a co za tym idzie kosztéw.
Gtéwnym problemem polityki kadrowej jest pozyskanie wykwalifikowanego personelu
pielegniarskiego oraz lekarskiego, w dalszej kolejnosci psychologdéw oraz fizjoterapeutow.
Zatrudnienie w tych grupach zawodowych jest niewystarczajgce w stosunku do aktualnych
oraz przysztych potrzeb.
W przypadku personelu pielegniarskiego w biezagcym roku pozyskano cze$¢ kadry
w ramach rozszerzenia dziatalnosci leczniczej szpitala i uruchomieniu nowych oddziatéw
tj.. Oddziat Onkologii Klinicznej — odc. 2, Oddziat Choréb Wewnetrznych — odc. 2 oraz
pozyskaniu kontraktu NFZ na Oddziat Diabetologii.
Prognoza na lata 2021-2023 przewiduje, iz 85 pracownikow osiggnie wiek uprawniajacy do
przejscia na emeryture, w tym najwieksza grupe stanowi personel pielegniarski w ilosci
16 0sdb, w dalszej kolejnosci znajduje sie personel sredni min.: technik rtg, technik sterylizacji,
dezynfektorzy (8 oséb, personel nizszy tj.: sanitariusz opiekun medyczny (5 oséb) oraz
sekretarka medyczna (5 oséb).
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Tabela 31 Uprawnienia do emerytury w latach 2019-2023

EMERYTURY W LATACH 2019-2023
LATA K M
2019 25 3
2020 27 2
2021 22 1
2022 26 1
2023 27 8

Zrédto: opracowanie wiasne

Tabela 32 Uprawnienia do emerytury wedtug grup zawodowych

EMERYTURY W LATACH 2019-2023

Grupa zawodowa llos¢ pracownikow
Pielegniarki 16
Personel $redni tj.: technik RTG, technik sterylizacji, g
dezynfektorzy.
Personel nizszy tj.: sanitariusz opiekun medyczny, 5
Sekretarka medyczna 5

Zrédto: opracowanie wiasne
Uzupetnienie zatrudnienia w wyzej wymienionych grupach zawodowych zalezy od wielu czynnikdw t;j.:

e kontraktu z NFZ i wymogow z tego wynikajgcych,
e mozliwosci przesunie¢ pracownikdw w rekrutacji wewnetrznej,
e dostepnosci na rynku pracy - rekrutacja z zewnatrz.

Jak w przypadku zatrudnienia kadry pielegniarskiej podejmowane sg dziatania w kierunku jego
optymalizacji poprzez min. alokacje wewnetrzng, przeglad kompetencji i uprawnien poszczegdlnych
grup zawodowych celem ich szerszego wykorzystania, przekierowanie czesci zadan na personel
pomocniczy tak w przypadku personelu lekarskiego, psychologdw, fizjoterapeutéw oraz personelu
pielegniarskiego i potozniczego z tytutem specjalisty koniecznoscig staje sie rekrutacja z zewnatrz.
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Tabela 33 Zatrudnienie wg grup zawodowych w roku 2021 w poréwnaniu do roku 2020

Zatrudnienie ROK 2020 | % UDZIAL | IX 2021 | % UDZIAL
LEKARZE 279 27,70 248 23,89
MGR | TECHNICY FARMACII 12 1,19 12 1,15
MGR | TECHNICY FIZJOTERAPII 32 3,2 34 3,3
RATOWNICY MEDYCZNI 32 3,2 32 31
TECHNICY ELEKTRORADIOLOGII 30 2,98 26 2,5
SEKRETARKI | REJESTRATORKI ,
STATYSTYCZKI MEDYCZNE >9 K 70 o.73
FIZYCY MEDYCZNI 10 0,99 10 0,96
PSYCHOLOG, LOGOPEDA 14 1,39 16 1,54
POZOSTALY PERSONEL SREDNI 27 2,68 33 2,11
PIELEGNIARKI | POLOZNE 357 35,45 406 39,11
PERSONEL NIZSZY 38 3,77 45 4,33
OBStUGA 60 5,95 62 5,3
ADMINISTRACJA EKONOMICZNO-
FINANSOWA 10 0,99 ? 0,87
ADMINISTRACJA OGOLNOZARZADCZA 47 4,66 35 3,37
ZATRUDNIENIE OGOLEM : 1007 100,00% 1038 100,00%

Zrédto: opracowanie wiasne

Jak pokazuje powyisza tabela w roku 2020 byto zatrudnionych 279 lekarzy, natomiast
w roku 2021 liczba lekarzy zmniejszyta sie o 31 osdb. W przypadku fizjoterapeutéw i psychologéw, to
w tych grupach zawodowych nie zanotowano spadku. Nalezy jednak wzigé pod uwage obecne oraz
przyszte plany poprawy wynikéw dziatalnosci leczniczej placéwki, i zwigzane z nimi plany zwiekszenia
przychodéw poprzez rozszerzenie profildw specjalistycznej dziatalnosci leczniczej i uruchomienie
nowych oddziatéw. Wyzej wymienione grupy zawodowe nalezg do deficytowych na ryku pracy.
Trudnosci na rynku pracy odnosnie pozyskiwania wykwalifikowanej kadry medycznej moze skutkowad
karami finansowymi natozonymi przez ptatnika, a co za tym idzie przektadac sie na straty finansowe
oraz ryzyko zmniejszenia kontraktu z NFZ, a tym samym zmniejszenie przychoddéw, dlatego nalezy
rozwazyc inne formy zabezpieczenia zatrudnienia oraz poszukiwad innych jak np. poprzez podnoszenie
kwalifikacji personelu.

4. Problemy majatkowe
e Brak narzedzia pozwalajgcego na zgtaszanie drogg elektroniczng awarii urzadzen
technicznych.
e Brak narzedzia pozwalajgcego na zgtaszanie drogg elektroniczng awarii aparatury
medyczne;j.
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e Sukcesywne prolongowanie terminu zakoriczenia realizacji programu dostosowawczego.

e (Czesciowo stary, nieefektywny tabor samochodowy.

e Brak nowoczesnych rozwigzan technicznych i technologicznych w celu obnizenia kosztéw
np. bezosobowe zarzadzanie parkingiem wewnetrznym za pomocg nowoczesnych
systemoéw informatycznych (wjazd od ul. Struga).

e Przestarzata infrastruktura techniczna (liczne skorodowane instalacje wod-kan
wewnetrzne i zewnetrzne, instalacji tlenowych).

e Niedokonczona inwestycja ZCO.

e Zitainfrastruktura techniczna wymagajgca remontu budynku na ul. Krasifskiego.

o Woyeksploatowana aparatura medyczna podnoszgca koszty nieekonomicznych napraw.

e Konieczno$¢ wykonania remontéw oddziatéw.

5. Problemy komérek medycznych
Tabela 34 Wyniki finansowe Oddziatéw

2020 1-VIIl 2021

ODDZIAL Koszty przychody Wynik finansowy Koszty Przychody Wynik finansowy

Oddziat Dzienny Psychiatryczny 395 707,74 z 204 398,03zt [- 191 309,71 z 293 912,90 zt 139767,70 zt | - 154 145,20 zt
Oddziat Wewnetrzny | 8721 985,89 zt 5595 468,15 zt |- 3126 517,74 zt 5731 195,65 zt 3731884,15zt |- 1999 311,50 zt
Oddziat Wewnetrzny Il 649 439,34 zt 500,00 zt | - 648 939,34 zt
Oddziat Diabetetologii 2131901,00 zt 151203494 |- 619 866,06 zt 2076717,41 z 143367024 |- 643 047,17 zt
Oddziat Neurologiczny 4700 328,43 zt 2308128,57 zt |- 2392 199,86 zt 3562 967,21 zt 2636558,84 7t |- 926 408,37 zt
Oddziat Udarowy 4569 853,89 zt 4105711,12 7t |- 464 142,77 z 3454 141,27 zt 3006 835,19 zt |- 447 306,08 zt
Oddziat Onkologii Klinicznej | 10517 717,41 z 9270344,40 zt |- 1247 373,01 zt 8777 275,15 zt 7394984,23 zt |- 1382290,92 zt
Oddziat Onkologii Klinicznej Il 481 849,08 zt 490 184,11 zt 8 335,03 zt
Oddziat Radioterapii 1470 265,13 zt 372543561zt | 2255170,48 zt 1236 882,68 zt 1857 589,46 zt 620 706,78 zt
Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii (OIOM) 1092802532zt | 10188 017,10z |- 740 008,22 zt 7 859 354,92 zt 7 656 195,22 zt |- 203 159,70 zt
Oddziat Rehabilitacji Ogdlnoustrojowej 1376 044,39 zt 887788,01zt |- 488 256,38 zt 942 317,09 zt 413 805,77 zt | - 528 511,32 zt
Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej 3394 677,60 zt 2262 209,85 zt |- 1132 467,75 z 2299 889,47 zt 1210423,92zt |- 1089 465,55 zt
Oddziat Pediatryczno-Alergologiczny 4098 256,76 zt 316704856 2t |- 931 208,20 zt 3800 242,58 zt 2817333,73 zt |- 982 908,85 zt
Oddziat Noworodkowy 2405 796,21 zt 1536521,96 2t |- 869 274,25 zt 1902 795,18 zt 1050 385,80 | - 852 409,38 zt
Oddziat Potozniczo-Ginekologiczny 8435 962,89 zt 3080 608,19 zt |- 5355 354,70 zt 5632471,58 zt 2422 647,05zt |- 3209 824,53 zt
Oddziat Chir.0gdlnej i Onkologicznej 8229 561,98 zt 5451619,83 zt |- 2777 942,15 # 6 407 145,24 zt 4228711,51z (- 2178433,73 zt
Oddziat Chirurgii Onkologicznej 5135530,73 zt 5 826 064,38 zt 690 533,65 zt 3852 479,50 zt 3893 955,63 zt 41 476,13 zt
Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej 8864 324,50 zt 6759 283,57 zt |- 2105 040,93 zt 7 228 352,76 zt 5443 565,60zt |- 1784787,16 zt
Oddziat Otorynolaryngologiczny 1798 200,39 zt 1164 276,34zt |- 633 924,05 zt 1473 522,50 zt 669 737,66 zt | - 803 784,84 zt
Oddziat Psychiatryczny 7 300 442,61 zt 5939 440,13 zt |- 1361 002,48 zt 5056 441,64 zt 3054 428,12zt |- 2002 013,52 zt
Zaktad Opiekuriczo -Leczniczy 3728 670,94 zt 2464 638,16 zt |- 1264 032,78 zt 2 498 092,06 zt 142293426t |- 1075 157,80 zt
Szpitalny Oddziat Ratunkowy 8804 096,73 zt 7319 405,75 zt |- 1484 690,98 zt 6723 697,41 7 667 153,02 zt 943 455,61 zt
Oddziat Gastroenterologii 1714 494,83 zt 726 564,97 zt |- 987 929,86 zt 48 681,51 7t 331 062,40 zt 282 380,89 zt
Oddziat Obserwacyjno-Zakazny 2970509,192t | 1587904,84 zt |- 1382 604,35zt 2136 342,86 zt 2349 422,08 7t 213 079,22 2t
Razem Oddzialy| 111692354,56zt | 85082 912,46 zt |- 26 609 442,10zt | 84 126 212,99zt | 65323 742,69 t |- 18 802 463,30 zt

Analizujac sytuacje finansowg Szpitala, zwtaszcza z punktu widzenia kosztéw prowadzonej dziatalnosci,
nalezy mieé na uwadze kilka istotnych kwestii:

e Kontrakty zawierane z NFZ stanowig gtdwne Zrddto przychoddw,

e Szpital nie moze udziela¢ sSwiadczen na rzecz pacjentéw komercyjnych co ogranicza
mozliwosé zwiekszenia przychoddw dziatalnosci podstawowej,

e Problemem wszystkich Szpitali jest zaniechanie wtasciwej wyceny poszczegdlnych
Swiadczen medycznych przez NFZ,

e  Wysoki udziat kosztéw wynagrodzenia personelu medycznego, zwtaszcza wynagrodzenia
specjalistdw. Pomimo ponoszenia strat, Szpital przeznacza na wynagrodzenia personelu
kwoty przekraczajgce mozliwosci finansowe. Nie ma jednak mozliwosci optymalizacji
zatrudnienia ze wzgledu na wymogi wynikajgce z zarzadzen prezesa NFZ, ktére okreslajg
minimalne wskazniki zatrudnienia w odniesieniu do konkretnych medycznych grup
zawodowych.
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Celem funkcjonowania Szpitala w pierwszej kolejnosci jest udzielenie $wiadczen medycznych
pacjentom na najwyzszym poziomie w zgodzie z aktualng wiedzg medyczng. Jednak w wyniku
wprowadzenia Ustawy o dziatalnosci leczniczej — system ochrony zdrowia zostat uksztattowany aby
jednostki w nim funkcjonujace byty rentowne.
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Analiza dziatalnos$ci wybranych Oddziatéw Szpitalnych:

Oddziat Chirurgii Ogblnej i Onkologicznej

Przychéd Oddziatu: 4 228 711,51 zt

Koszty Oddziatu: 6 407 145,24 zt

Wynik finansowy: - 2 178 433,73 zt

Wynik finansowy na leczonego: - 3 256,25 z{

Liczba t6zek: 27

Liczba leczonych: 669

Liczba osobodni: 3153

Wskaznik sredniego pobytu: 5 dni

Wskaznik sredniego wykorzystania t6zka: 48%
Analiza ujemnego wyniku finansowego Oddziatu:

e Oddziat wypracowat strate w wysokosci - 2 178 433,73 zt.

e Uzyskany wynik jest efektem niskiego wykonania kontraktu spowodowanym

pandemig

e 7le oszacowane procedury przez NFZ przez co Oddziat ma trudnosci w uzyskaniu

rentownosci

e W kosztach rodzajowych zaznaczajg sie wysokie koszty personelu i diagnostyki

obrazowej

e Niskie obtozenie tézka spowodowane wystgpieniem epidemii oraz koniecznoscig

utworzenia izolatek dla pacjentéw COVID +

Najwieksze straty finansowe przyniosty procedury z nastepujacymi rozpoznanymi:

e K35-K37 zapalenie wyrostka robaczkowego

e K85 Ostre zapalenie trzustki

e K40 Przepuklina pachwinowa

Najmniej rentowne grupy JGP

e G36 ostre zapalenie trzustki o ciezkim przebiegu

e G37 Ostre zapalenie trzustki

Wykres 10 Symulacja rentownosci Oddziatu Chirurgii Ogdlnej
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Oddziat Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej
Przychéd: 5 443 565,60 zt

Koszty: 7 228 352,76 zt

Wynik finansowy: - 1 784 787,16 zt

Wynik finansowy na leczonego: - 3 239,18 zi
Liczba tozek: 25

Liczba leczonych: 551

Liczba osobodni: 2209

Wskaznik sredniego pobytu: 4 dni

Wskaznik sredniego wykorzystania tézka: 36%

Analiza ujemnego wyniku finansowego Oddziatu:
e (Oddziat wypracowat strate w wysokosci —1 784 787,16 zf,

e W kosztach rodzajowych zaznaczajg sie wysokie koszty personelu i diagnostyki
obrazowej,

e Niskie obtozenie t6zka spowodowane wystgpieniem epidemii

Najwieksze straty finansowe przyniosty procedury z nastepujgcymi rozpoznanymi:

e S32 Ztamanie odcinka ledZwiowego kregostupa i miednicy
e S72 Ztamanie kosci udowej

Najmniej rentowne grupy JGP

o HG62E Ztamania lub zwichniecia w obrebie miednicy lub koriczyny dolnej > 65 r.z,;
e HG62F Ztamania lub zwichniecia w obrebie miednicy lub konczyny dolnej < 66 r.z.

Wykres 11 Symulacja rentownosci Oddziatu Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej

Symulacja przychodow i kosztow Oddziatu
Chirurgii Urazowo Ortopedycznej
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=@==symulacja przychodéw  ==@==symulacja kosztow
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Oddziat Chirurgii Onkologicznej

Przychdéd Oddziatu: 3 893 955,63 zt

Koszty Oddziatu: 3 852 479,50 zt

Wynik finansowy: 41 476,13 zi

Wynik finansowy na leczonego: 67,77 zt
Liczba tozek: 20

Liczba leczonych: 612

Liczba osobodni: 2250

Wskaznik sredniego pobytu: 4 dni

Wskaznik sSredniego wykorzystania tézka: 46%

Najmniej rentowne grupy JGP:

e F36 Choroby jelita grubego;
e F12 Duze zabiegi zotagdka i dwunastnicy;
e G34 Zabiegi endoskopowe i przezskdrne drog zétciowych i trzustki

Najbardziej rentowne grupy JGP

e F31 Kompleksowe zabiegi jelita grubego;
e J02 Kompleksowe zabiegi w obrebie piersi, implantacja portu naczyniowego
z hospitalizacja
Kazdy wzrost hospitalizacji przyczyni sie do wiekszego przyrostu przychoddéw anizeli kosztéw.

Wykres 12 Symulacja rentownosci Oddziatu Chirurgii Onkologicznej

Symulacja rentownosci Oddziatu Chirurgii
Onkologicznej
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Oddziat Onkologii Klinicznej

Przychéd Oddziatu: 7 394 984,23 zt

Koszty Oddziatu: 8 777 275,15 zt

Wynik finansowy: - 1 382 290,92 zt

Wynik finansowy na leczonego: - 2 258,65 zi
Liczba tézek: 29

Liczba leczonych: 2553

Liczba osobodni: 2250

Wskaznik sredniego pobytu: 2 dni

Wskaznik sredniego wykorzystania tézka: 78%

Analiza ujemnego wyniku finansowego Oddziatu:
e Oddziat wypracowat strate w wysokosci — 1 382 290,92 zf,
e W kosztach rodzajowych zaznaczajg sie wysokie koszty lekdw i diagnostyki obrazowej
e  Dtugi sredni czas pobytu pacjenta 2 dni - benchmark 1,1 dnia
o Woysokie koszty leczenia
e Brak kontraktu na badania PET

Najwieksze straty finansowe przyniosty wykonywane procedury:

e (34 Nowotwor ztosliwy oskrzela i ptuca
e (C20 Nowotwor ztosliwy odbytnicy
e (18 Nowotwor ztosliwy jelita grubego

Wykres 13 Symulacja rentownos$ci Oddziatu Onkologii Klinicznej

Symulacja rentownosci Oddziatu Onkologii
Klinicznej
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Oddziat Radioterapii

Przychéd Oddziatu: 1 857 589,46 zt

Koszty Oddziatu: 1 236 882,68 zt

Wynik finansowy: 620 706 ,78 zt

Wynik finansowy na leczonego: 11 711,45 z{
Liczba tozek: 11

Liczba leczonych: 53

Liczba osobodni: 540

Wskaznik sredniego pobytu: 10 dni

Wskaznik sSredniego wykorzystania tézka: 20%

Kazde zwiekszenie hospitalizacji w ramach obecnych kosztéw przyczyni sie gltownie do wzrostu
przychoddéw

Wykres 14 Symulacja rentowno$ci Oddziatu Radioterapii

Symulacja rentownosci Oddziatu

Radioterapii
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==@==koszty catkowite przychody catkowite
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Zaktad Opiekunczo — Leczniczy

Przychdéd: 1 422 934,26 zt

Koszty: 2 498 092,06 zt

Wynik finansowy: - 1 075 157,80 zt

Wynik finansowy na leczonego: - 23 892,40 zi

Liczba tézek: 30

Liczba leczonych: 45

Liczba osobodni: 5415

Wskaznik sredniego pobytu: 120 dni —benchmark 93,6
Wskaznik sredniego wykorzystania tézka: 74%

Analiza ujemnego wyniku finansowego ZOL:
e 70L wypracowat strate w wysokos$ci—1 075 157,80 zt

e W kosztach rodzajowych zaznaczajg sie wysokie koszty personelu,

e  Dtugi sredni czas pobytu pacjenta w ZOL
e Woysokie koszty leczenia

Najwieksze straty finansowe przyniosty wykonywane procedury:

e 169 Nastepstwa chordéb naczyniowych moézgu
e 170 Miazdzyca
e G35 Stwardnienie rozsiane

Wykres 15 Symulacja rentownosci ZOL

Symulacja rentownosci ZOL
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liczba osobodni
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Oddziat Diabetologii

Przychéd: 1 433 670,24 zt

Koszty: 2 076 717,41 zt

Wynik finansowy: - 643 047,17 zi

Wynik finansowy na leczonego: - 2 492,43 z{

Liczba tozek: 18

Liczba leczonych: 258

Liczba osobodni: 1455

Wskaznik sredniego pobytu: 6 dni— benchmark 5,7 dnia
Wskaznik sSredniego wykorzystania tézka: 33%

Analiza ujemnego wyniku finansowego Oddziatu:

Oddziat wypracowat strate w wysokosci — 643 047,17 zt

Wysokie koszty personelu

Za wysokie koszty leczenia

Niskie wykorzystanie t6zka spowodowane pandemia

Dtugi sredni czas pobytu pacjenta w Oddziale

Najwieksze straty finansowe przyniosty wykonywane procedury:

E10 Cukrzyca insulinozalezna

Wykres 16 Symulacja rentownos$ci Oddziatu Diabetologii
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liczba leczonych

=@==symulacja przychodow  ==@==symulacja kosztéw
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Oddziat Wewnetrzny

Przychdéd Oddziatu: 3 731 884,15 zt

Koszty Oddziatu: 5 731 195,65 zt

Wynik finansowy: - 1 999 311,50 zt

Wynik finansowy na leczonego: - 2 732,33 zi
Liczba tozek: 37

Liczba leczonych: 812

Liczba osobodni: 4695

Wskaznik sredniego pobytu: 6 dni

Wskaznik sredniego wykorzystania tézka: 57%

Analiza ujemnego wyniku finansowego Oddziatu:
e (Oddziat wypracowat strate w wysokosci - 1 999 311,50 zt
e W kosztach rodzajowych zaznaczajg sie wysokie koszty personelu
o Niskie wykorzystanie t6zka spowodowane pandemia
e  Woysokie koszty leczenia

Najwieksze straty finansowe przyniosty wykonywane procedury:
e |50 Niewydolnos¢ serca
e A4l Inna posocznica
e D64 inne niedokrwistosci

Wykres 17 Symulacja rentownos$ci Oddziatu Wewnetrznego

Symulacja rentownosci Oddziatu Wewnetrznego
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Oddziat Potozniczo — Ginekologiczny

Przychéd: 2 422 647,05 zt

Koszty: 5 632 471,58 zt

Wynik finansowy: - 3 209 824,531 zt

Wynik finansowy na leczonego: -2 858,26 zt
Liczba tozek: 20

Liczba leczonych: 1123

Liczba osobodni: 2997

Wskaznik sredniego pobytu: 3 dni — benchmark 2,5 dnia
Wskaznik sredniego wykorzystania t6zka: 62 %
Analiza ujemnego wyniku finansowego Oddziatu:

e (Oddziat wypracowat strate w wysokosci — 3 209 824 zt
e W kosztach rodzajowych zaznaczajg sie wysokie koszty personelu, diagnostyki
obrazowej
e Niskie wykorzystanie t6zka spowodowane pandemia
e Dtugi sredni czas pobytu pacjentki w Oddziale
e  Wysokie koszty leczenia
Najwieksze straty finansowe przyniosty wykonywane procedury:
e (082 Pordd pojedynczy przez ciecie cesarskie
e 080 Pordd samoistny pojedynczy sitami natury
e 020 Krwawienie we wczesnej cigzy

Wykres 18 Symulacja rentownosci Oddziatu Potozniczo-Ginekologicznego

Symulacja kosztow i przychodow Oddziatu
Potozniczo-Ginekologicznego
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==@==symulacja przychoddw symulacja kosztéw

Pomimo zwiekszenia liczby leczonych Oddziat przy zastosowanych danych nie uzyska progu
rentownosci. Poprawi swdj wynik finansowy o prawie 600 000 zt jednakze nie uzyska rentownosci.
Sytuacja ta jest zwigzana z tym iz Oddziat oprécz wysokich kosztéw statych nieuzaleznionych od liczby
leczonych ma nisko wycenione procedury z NFZ. Dodatkowo oddziat hospitalizuje dwa typy kobiet:
kobiety ciezarne w okresie cigzy jak i szykowane do porodu oraz kobiety z chorobami ginekologicznymi,
przez co korzysta zaréwno ze zwyktego bloku operacyjnego, sali porodowej oraz sali cie¢ cesarskich co
generuje bardzo wysokie koszty. Specyfika oddziatu wymusza réwniez zatrudnienie zaréwno potoznych
jak i pielegniarek.
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VI. PROPONOWANE DZIAtANIA NAPRAWCZE

1. Obszar finansowy
Obok bezpiecznego prowadzenia dziatalnosci statutowej w zakresie wykonywania sSwiadczen
medycznych uzdrowienie podstawowych relacji ekonomicznych stanowi wazny element krétko
i dtugookresowych strategii ZCO. Posiadajac zobowigzania krétkoterminowe wobec licznej grupy
kontrahentéw, konieczne jest rozwazne postepowanie w ramach kontaktéw z wierzycielami i ich
petnomocnikami. Poczynione od drugiego poétrocza 2020 r. zmiany w zakresie kontaktu
z kontrahentami, poprzez nawigzywanie rozmdéw, proponowania porozumien, uzgadniania nowych
dogodnych terminéw ptatnosci, zawierania ugdéd na ratalne spfaty zobowigzan muszg byc
kontynuowane. Jest to element budowania wiarygodnosci handlowej, skutkujacej obnizeniem ilosci
agresywnych, windykacyjnych zachowan kontrahentéw. Niesie to jednoczesnie dla Szpitala korzys¢
w postaci unikniecia kosztéw sgdowych i windykacyjnych.
Opisane wyzej dziatania dajg okreslone efekty, jednak ich skala nie stanowi dtugofalowego rozwigzania
podstawowych problemdéw Szpitala. Waznym elementem poprawy sytuacji ekonomicznej Szpitala jest
uzyskanie kredytu bankowego na restrukturyzacje zobowigzan. Nie jest to jedyny warunek
uzdrowienia sytuacji ekonomicznej Szpitala, ale stanowi zapobiezenie niebezpieczenstwu wszczecia
egzekucji swoich roszczen przez najwiekszego wierzyciela Szpitala jakim jest firma CLIMA Sp. z o. o.
oraz zapfaty przynajmniej czesci pozostatych zobowigzan Szpitala. Uzyskanie kredytu w obecnej
sytuacji jest jednym z nadrzednych dziatar do realizacji w najblizszym czasie.
Rownolegle dziatania Szpitala muszg koncentrowac sie na uzyskaniu réwnowagi kosztowo-
przychodowej w zakresie prowadzonej dziatalnosci. Dziataniom tym sprzyjaé mogg pozytywne decyzje
i warunki zalezne od NFZ, rozwigzania na szczeblu rzgdowym przy kontynuacji pomocy i wsparcia ze
strony Wtadz Miasta.
a) Racjonalizacja przychodéw
e Pozyskanie kontraktu z NFZ na Pozytonowa Tomografia Emisyjna PET [6.087.835 zi
rocznie] — dziatanie w toku
e Pozyskanie kontraktu na leczenie dorostych z zastosowaniem pomp insulinowych
[400 tys. — 500 tys. zt rocznie] — dziatanie w toku
e Planowane pozyskanie kontraktu w roku 2021 i latach nastepnych:
v" Poradnia pediatryczna

Poradnia choréb wewnetrznych
Poradnia potozniczo-ginekologiczna
Poradnia neonatologiczna
Brachyterapia
Neurologiczne programy lekowe

DN NI N NN

BCU — Kompleksowa opieka onkologiczna nad pacjentem z nowotworem
piersi

v' Kompleksowa opieka onkologiczna nad pacjentem z nowotworem jelita

grubego
e Maksymalizacja wykonania kontraktu
e Zwiekszenie wykonywania zabiegdw w zakresie endoprotez biodra i kolana
e Konsultacje w zakresie kwalifikacji do wykonania znieczulenia do zabiegu
operacyjnego, diagnostycznego lub leczniczego,

e Rozwijanie dziatalnosci komercyjnej:

v' Zwiekszenie ilosci podmiotéw zewnetrznych na rzecz ktérych wykonywane sg
$wiadczenia zdrowotne, w tym badania PET/CT, Scyntygrafia, RTG, USG piersi,
Mammografia,
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Zwiekszenie iloSci podmiotéw zewnetrznych na rzecz Poradni Medycyny Pracy,
Zwiekszenie Swiadczenia ustug w zakresie histopatologii,

Monitoring ogtoszen o postepowaniach innych podmiotow,
Przygotowywanie wnioskéw do wszystkich interesujgcych szpital postepowan,
Tworzenie nowych produktéw komercyjnych,

AN NI N NN

Aktywna polityka cenowa: aktualizacja cennika, indywidualizacja cennikéw
pod kontrahenta.

Zwiekszenie przychodu z optat parkingowych — przywrécenie odwiedzin

Wynajem powierzchni pod Kiermasze odziezowe

Uruchomienie w Zaktadzie Opiekuiczo Leczniczym dodatkowych miejsc
komercyjnych

ustuga cateringowa na potrzeby Polsko — Amerykanskie Kliniki Serca.

ustuga cateringowa na potrzeby NEFROLUX.

b) Racjonalizacja kosztéw

Monitoring i optymalizacja realizacji procedur medycznych w Oddziatach i Poradniach
—analiza czasu hospitalizacji i wykorzystania tézek oraz ilosci wykonywanych procedur,
Optymalizacja wynajmu infrastruktury,
Monitoring i optymalizacja ustug diagnostyki TK, endoskopii,
Obnizenie kosztéw w zakresie leczenia krwig i preparatami krwiopochodnymi poprzez
racjonalng gospodarke krwig na oddziatach szpitalnych,
Zmniejszenie  kosztdw poprzez zachowanie konkurencyjnosci w  wyniku
przeprowadzania postepowan przetargowych,
Kontynuacja dziatan:
v" Monitoring i optymalizacja zuzycia wyrobéw medycznych, lekéw oraz
materiatow diagnostycznych, magazynowanie w krétkim czasie
v" Utrzymanie okresowych kontroli: aktualizacja receptariusza, monitorowanie
kosztéw leczenia,

2. Obszar organizacji oraz infrastruktury

Dalsza zmiana struktury organizacyjnej administracyjnej, niwelowanie obszarow
ktore powielajg swoje zakresy czynnosci, uporzagdkowanie zakreséw poszczegdlnych
Dziatow,
Analiza i uporzadkowanie struktury organizacyjnej medycznej,
Przygotowanie Szpitala i recertyfikacja systemow na z godnos¢ z normami ISO,
Przygotowanie Szpitala do wizyty Centrum Monitorowania Jakosci w Krakowie w celu
utrzymania Statusu Szpitala Akredytowanego oraz finansowania z NFZ,
Organizowanie akcji profilaktyczno/informacyjnych zgodnie z profilem Szpitala,
Aktualizacja regulaminu organizacyjnego, wynagradzania oraz regulaminu pracy.
Aktualizacja siatki ptac zgodnie z wytycznymi Ustawy z dnia 28maja 2021r.0 zmianie
ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektdrych
pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz niektérych innych ustaw
Pozyskanie dodatkowych srodkow ze zrédet zewnetrznych:

v" Programy z Unii Europejskiej
Programy z Ministerstwa Zdrowia,
Dotacje Fundacje, Stowarzyszenia (onkologiczne, diabetologiczne),

ASRNRN

Sponsorzy,
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Pozyskanie ogélnie 1%,
Fundusz Medyczny,
Pozyskanie $rodkéw z WOSP,

AN NI N

Pozyskanie zewnetrznych inwestoréw do realizacji zadania zwigzanego
z dokonczeniem inwestycji ZCO,
v' Pozyskanie zewnetrznych inwestoréw do realizacji zadania zwigzanego
z modernizacjg budynku ul. Krasinskiego w zakresie ZOL.
e Pozyskanie zewnetrznych zrédet finansowania na wykonanie termomodernizacji
budynku zlokalizowanego przy ul. Krasinskiego 43 (Oddziat Psychiatrii, Zakfad
Opiekunczo Leczniczy), obejmujgcej nastepujacy zakres:
v"termomodernizacja osfony cieplnej budynkéw,
v"modernizacja instalacji grzewczych oraz rezerwowych zrédet zasilania,
v' wymiana o$wietlenia,
v instalacja OZE w optymalizacji energetycznej budynku.
e Realizacja rozpoczetej inwestycji pod nazwg Zagtebiowskie Centrum Onkologii
w Dabrowie Gérniczej realizowanej w formule zaprojektuj i wybuduj.
W ramach przedmiotowego zadania zostanie zrealizowane: przygotowanie petnej
dokumentacji projektowej do uruchomienia wszystkich pozioméw budynku,
wytonienie wykonawcy roboét budowlanych w zakresie parteru budynku, gdzie
znajdowac sie bedzie:
v" nowoczesny "SOR",
v pracownia Brachyterapii,
v Nocna i Swigteczna Opieka Medyczna (NPL).
e Modernizacja Oddziatow wtasnymi zasobami:
v" ZOL w zakresie budynku Psychiatrii,
Oddziat Choréb Wewnetrznych,
Oddziat Chirurgii Ogdlnej,
Oddziat Laryngologii,
Blok Operacyjny,
Kuchnia.

ANRNENENEN

e Dostosowanie lgdowiska do obowigzujgcych przepiséow prawa jako tzw. catodobowe
Zgodnie z §3 ust. 7-10 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2019 r. w sprawie
szpitalnego oddziatu ratunkowego, Szpitalny Oddziat Ratunkowy winien posiada¢ catodobowe
ladowisko dla Smigtowcdw, zlokalizowane w takiej odlegtosci, aby byto mozliwe przyjecie oséb,
ktére znajdujg sie w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego, bez posrednictwa
specjalistycznych srodkdéw transportu sanitarnego.
Zadanie obejmuje nizej wymieniony zakres prac:
v' sporzadzenie projektu budowlanego i wykonawczego przebudowy
i modernizacji, lgdowiska,
v" uzyskanie w imieniu Zamawiajagcego wymaganych uzgodnien
i dokumentow,
v" wykonanie wszystkich robdt budowlanych i instalacyjnych,
v" przeprowadzenia procedury dopuszczajacej obiekt do uzytkowania.
e Modernizacja uktadéw energetycznych Szpitala.
e Dokonczenie termomodernizacji - wykonanie obrébek wraz z parapetami otwordw okiennych
(Pawilon ,,D”).
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e Whykonanie audytu energetycznego budynku Zagtebiowskiego Centrum Onkologii Szpitala
Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Godrniczej, ul. Krasinskiego 43 (Oddziat
Psychiatrii, Zaktad Opiekunczo Leczniczy), stanowigcego niezbedny zatgcznik do pozyskania
zewnetrznych zrédet finansowania (termomodernizacja obiektu).

e Zakup sprzetu i aparatury medycznej, w tym:

Tabela 35 Zakupy aparatury medycznej do roku 2023

Wykaz inwestycji krétkoterminowych - zakupy aparatury medycznej do korica 2023 roku

Ilo$¢ | Cena jednostkowa Zrédta
Lp WyszczegO6lnienie ! Wartos¢ brutto [z1] Przeznaczenie . .
[szt.] brutto [zt] finansowania
1 Aparat TKz wyposazeniem i adaptacja 1 2 600 000,00 24 2 600 000,00 2t Zaktad Diagnostyki Obrazowej [$rodki
pomieszczen ! ! (nowa lokalizacja bud. ZCO) [zewnetrzne

RTG ogdlnodiagnostyczny z wyposazeniem i Zaktad Diagnostyki Obrazowej [$rodki

2 1 1500 000,00 zt 1500 000,00 zt

adaptacjg pomieszczen (nowa lokalizacja bud. ZCO) [zewnetrzne
SOR lokalizacja bud. |$rodki
3 |RTG praytézkowy, jezdny 1 500 000,00 2t 500 000,00 zt (nowa lokalizadja bud. - |$rodki
2C0) zewnetrzne
. . o Srodki
4 (Zakup systemu do Brachyterapii 1 10 400 000,00 zt 10 400 000,00 zt Zaktad Teleradioterapii
zewnetrzne

Zestaw dozymetrii akceleratoréw (analizator

pola promieniowania wrazz Zaktad Radioterapii (Zaktad [$rodki

5 . . 1 717 000,00 zt 717 000,00 zt o i
oprogramowaniem oraz zestaw dawkomierzy Fizyki Medycznej) zewnetrzne
referencyjnych)
. . Srodki
6 |Pozostaty sprzet medyczny 897 000,00 zt Oddziaty szpitalne
zewnetrzne
tACZNIE 16 614 000,00 zt

e Pozyskanie narzedzia tzw. HelpDesk umozliwiajgcego zgtaszanie personelowi medycznemu
awarii urzadzen technicznych, aparatury medycznej oraz biezgcych usterek. Wdrozenie
przedmiotowego rozwigzania skrécitoby droge reakcji stuzb technicznych na zgtaszane usterki.

e Drobne zadania w zakresie biezgcej modernizacji zostaty wykonane.

Prolongowano terminy:

v' dostosowania do obowigzujgcych przepiséw obecnej Centralnej Sterylizacji, ktdra
zostanie przeniesiona do nowego budynku ZCO (adaptacja pomieszczen zgodnie
z obowigzujgcymi wymogami — wykonawca zewnetrzny).

v' dostosowania infrastruktury Oddziatu Psychiatrycznego do zaleceri zwigzanych
z niezgodnoscig dot. mozliwosci blokowania poszczegélnych drzwi wewnetrznych —
planowana realizacji 2022r.
Wykonanie przedmiotowych dziatan zwigzane jest z pozyskaniem duzych srodkéw
finansowych.

e Koniecznos¢ pozyskania srodkédw finansowych na wymiane samochodu stuzgcego
do transportu gospodarczego.

e Szpital rozwaza mozliwos¢ zastosowania nowoczesnych rozwigzan technicznych
i technologicznych dot. zarzadzania parkingiem (wjazd od ul. Struga), w momencie realizacji
zadania pt. :”Dokonczenie budowy nowego budynku ZCO” tj. wykonania nowego projektu
wejs¢ do budynku i podjazdu dla karetek do SOR oraz uktadu drogowego wraz z parkingami.

e Sukcesywna wymiana istniejacych instalacji wod-kan (wymiana starych zeliwnych instalacji na
nowe wykonane z rury PCV).

e Dotychczas zamontowano magnetyzery na instalacjach wody cieptej i zimnej w celu usuniecia
starych i zapobiegnieciu wytrgceniu sie nowych osadéw w instalacjach wodnych
i urzadzeniach, ktére majg wptyw na zywotnosc instalacji.
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3. Obszar zasobow ludzkich
Biorgc pod uwage koniecznosé zabezpieczania odpowiedniego poziomu $wiadczenia ustug oraz
prognoze zatrudnienia na lata 2016 -2021, wykazujgcy tendencje wzrostowg jak réwniez prognoze
pracownikéw odchodzgcych na emeryture w latach 2021-2023 nalezy kontynuowa¢ dziatania podjete
w celu optymalizacji zatrudnienia poprzez:
e analize potrzeb kadrowych zgodnie z obowigzujgcymi aktami prawnymi (wymogi NFZ oraz
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia),
e przeglad kompetencji i uprawnien poszczegdlnych grup zawodowych celem ich szerszego
wykorzystania,
e alokacji personelu zgodnie z biezgcymi potrzebami, w celu unikniecia kosztow rekrutacji
zewnetrznej,
e zatrudnienie personelu pomocniczego (sanitariuszy, opiekunéw medycznych,
wykwalifikowang kadre medyczng w zakresie swiadczen typowo pielegniarskich),
e poprawe organizacji i efektywnosci pracy,
e kontynuacja pozyskiwania srodkéw na szkolenia zewnetrzne,
e zatrudnienie stazystow odbywajacych staze kierunkowe,
e rozszerzenie dziatalnosci ZCO w zakresie wspdtpracy z Uczelniami Wyzszymi.

4. Obszar dziatalnosci medycznej

Aby poprawi¢ wyniki finansowe oddziatdw nalezy spréobowac otworzy¢ poradnie z tych dziedzin
w ktorych funkcjonuje juz oddziat. Pozwoli to na przerzucenie czesci kosztéw z oddziatdw na poradnie,
dodatkowo przyczyni sie do przyciggniecia wiekszej liczby pacjentdw. Nalezy réwniez dostosowad
zatrudnienie do ilosci tozek jak i ilosci hospitalizowanych pacjentéw. W przypadku oddziatow, ktére nie
rokujg pozytywnie, nie ma mozliwosci zwiekszenia hospitalizacji, oddziaty majg niski procent
wykorzystania tézek, mozna podja¢ prédbe zmniejszenia oddziatu. Dodatkowo w przypadku
koniecznosci wykonania badan TK, RM nalezy wystawiac skierowanie przez Poradnie, a nie Oddziat
jesli taka mozliwos¢ istnieje, a pacjent nie wymaga na cito wykonania badania. Wykonanie badan
zakontraktowanych z poradni powoduje, iz Szpital dostanie dodatkowe przychody z TK czy RM
w przypadku skierowania na w/w badania z oddziatu koszt obcigza oddziat, a NFZ nie refunduje
dodatkowo badania.

Ponizej dziatania naprawcze dla wybranych Oddziatéw

Analiza dziatan naprawczych dla Oddziatu Chirurgii Ogdlnej i Onkologicznej

Po przeprowadzeniu analizy kosztéw zauwazono, iz btednie sg przypisane koszty wynagrodzen
personelu lekarskiego dla oddziatu ze wzgledu na tzw. Dyzury tgczone dla kilku oddziatow, tj. chirurgii
onkologicznej oraz otorynolaryngologii. Dlatego tez koszty w zakresie tych dyzuréw powinny by¢
rozdzielone na 3 oddziaty, co poprawi prég rentownosci chirurgii ogdlnej. Nalezy zwiekszyc
wykonywanie procedur matoinwazyjnych, tj. laparoskopowych wykorzystujgc posiadany potencjat
sprzetowy jaki szpital posiada. Dziatania te spowodujg skrdcenie czasu pobytu pacjenta na oddziale co
zmniejszy koszty osobodnia. Zwiekszy sie tym samym wskaznik wykorzystania l6zek na oddziale. By
efektywnie wykorzystaé baze t6zkowa na tym oddziale nalezy obnizy¢ koszty, kierujac pacjentéw do
diagnostyki endoskopowej, u ktérych nie stwierdzono przeciwskazan do wykonania kolonoskopii , czy
gastroskopii w znieczuleniu powinni mie¢ wykonane te procedury w warunkach ambulatoryjnych, nie
w trakcie hospitalizacji. Pracownia endoskopii posiada sale wybudzen, ktéra winna byc¢ czesciej
wykorzystywana do celdw opieki po zabiegu endoskopowym. Ze wzgledu na zmiane w zakresie
rozliczern ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS) i nielimitowane $wiadczenia w tym zakresie
nalezy zwiekszy¢ dostepnosé pacjentdw do poradni chirurgii ogdlnej ,choréb piersi , proktologii co
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spowoduje zwiekszenie przychodéw z NFZ. Nalezy zweryfikowaé wzrost kosztéw diagnostyki
obrazowej oraz kosztéw personelu, utrzymac optymalny czas pobytu w Oddziale, dgzy¢ do co najmniej
80% wykorzystania tézka.

Najwieksze zyski finansowe przyniosty procedury z nastepujgcymi rozpoznanymi:

e L08.9 Miejscowe zakazenie skéry i tkanki podskdrnej

e L08 Inne miejscowe zakazenie skoéry i tkanki podskdrnej

e K56 Niedroznosé porazenna i niedroznosé jelit i przepukliny
Najbardziej rentowne grupy JGP

e F21 Kompleksowe zabiegi jelita cienkiego

Analiza dziatan naprawczych dla Oddziatu Chirurgii Urazowo - Ortopedycznej

Ze wzgledu na zmiane w zakresie rozliczen ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS)
i nielimitowane Swiadczenia w tym zakresie, nalezy zwiekszy¢ dostepnosé pacjentdow do poradni
chirurgii urazowo- ortopedycznej co spowoduje zwiekszenie przychoddéw z NFZ. By zwiekszy¢ prog
rentownosci oddziatu nalezy wykonywaé wiecej procedur z zakresu endoprotezoplastyki stawu
biodrowego, poniewaz jest to $wiadczenie nie limitowane. Nalezy zwiekszy¢ wskaznik wykorzystania
t6zka na oddziale. Pacjentéw wymagajacych diuziszego czasu pobytu ze wzgledu na ograniczenia
ruchowe zwigzane zabiegiem operacyjnym, np. wymiana protezy nalezy przenies¢ na oddziat
rehabilitacji w celu zapewnienia dalszej rehabilitacji pacjenta i szybszego powrotu do sprawnosci
fizycznej co przyniesie korzys¢ w zakresie zwiekszenia przychoddéw réwniez dla oddziatu rehabilitacji.
Dziatania te pozwolg podnies$¢ jakos$¢ Swiadczonych ustug w naszym szpitalu zapewniajgc kompleksowa
opieke po zabiegach w zakresie narzadu ruchu. Po dokonaniu analizy kosztéw oddziatu zauwazono
mozliwo$é ograniczenia kosztéw w zakresie gospodarki krwig wprowadzajgc procedury racjonalnego
gospodarowania. W zakresie badan diagnostycznych réwniez sg mozliwosci obnizenia kosztéw
oddziatu. Nalezy utrzymaé optymalny czas pobytu w Oddziale 4 dni, zweryfikowaé wzrost kosztow
personelu, dazy¢ do co najmniej 80% wykorzystania tézka, zwiekszy¢ realizacje Swiadczen najwyzej
wycenionych.

Najwieksze zyski finansowe przyniosty procedury z nastepujacymi rozpoznanymi:

e M17 Gonartroza (choroba zwyrodnieniowa stawu kolanowego)
e M16 Koksartroza (Choroba zwyrodnieniowa stawu biodrowego)
e S72 Ztamanie kosci udowe;j

Najbardziej rentowne grupy JGP

e H51 kompleksowe zabiegi korekcyjne kregostupa,
e H52 zabiegi na kregostupie z zastosowaniem implantéw

Analiza dziatan naprawczych dla Oddziatu Onkologii Klinicznej
Zwiekszenie hospitalizacji do poziomu 79% wykorzystania t6zek polepszy wynik finansowy prawie

o 1000 000 zt. Zwiekszenie bazy t6zkowej tworzac Il odcinek onkologii klinicznej pozwoli zwiekszy¢
ilo$¢ leczonych pacjentéw nie tylko w zakresie chemioterapii, ale rowniez radioterapii oraz leczenia
operacyjnego, poniewaz wiekszos$¢ pacjentdw onkologicznych wymaga leczenia skojarzonego.

Patrzac na wzrost przypadkéw onkologicznych w Polsce, aby zwiekszy¢ przychody Szpitala wskazane
jest pozyskanie wszelakich badan klinicznych, programoéw lekowych. Wykonywanie programoéw
lekowych obecnym personelem nie bedzie generowato duzych kosztow, a zwiekszy przychody
oddziatu. Dodatkowo badania kliniczne réwniez spowodujg zaréwno wzrost przychodéow jak i
przyciggniecie pacjentdw do naszego Szpitala. Prowadzenie badan klinicznych w szpitalu pozwoli
wypracowac szpitalowi lepszg marke, a tym samy przyciggnie wiecej pacjentéw. Podstawowym
warunkiem koniecznym do spetnienia wymagan pod wzgledem prowadzenia dziatalnosci w zakresie
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badan klinicznych jest udziat chetnego personelu do wykonywania dodatkowej pracy poza godzinami
pracy w oddziale. Szpital musi posiadaé¢ réwniez do pozyskania badan klinicznych odpowiednig do
wymagan infrastrukture nie wykorzystywang jednoczasowo do $wiadczenia ustug zdrowotnych w
zakresie kontraktéw z NFZ. Zakontraktowanie badan PET, ktére wykonywane sg gtdwnie w onkologii
pozwoli zwiekszy¢ przychody ZCO.

Analiza dziatan naprawczych dla Oddziatu Diabetologii

Oddziat Diabetologii otrzymat kontrakt w wysokosci 426 560,00 zt po przepracowaniu dwdch miesiecy
Narodowy Fundusz Zdrowia po przeprowadzonej analizie realizacji kontraktéw zwiekszyt finansowanie
0 62 434,00 zt. Koszty wynagrodzen Oddziatu ulegng obnizeniu ze wzgledu na uruchomienie Il Odcinka
Oddziatu Wewnetrznego i alokacje kadry lekarskiej i pielegniarskiej na ten Oddziat. Nalezy utrzymac
optymalny czas pobytu w Oddziale 5 dni, dgzyé do co najmniej 80% wykorzystania tdzka, zwiekszy¢
realizacje Swiadczen najwyzej wycenionych. Zintensyfikowanie dziatan promocyjno — informacyjnych
poprzez szkolenia pacjentdw, personelu, organizacje konferencji oraz prowadzenie kampanii
profilaktycznych. Realnym jest wykonanie kontraktu na poziomie 3 000 000,00 zt co powinno
zbilansowa¢ dziatalnos¢ Oddziatu.

Najwieksze zyski finansowe przyniosty procedury z nastepujgcymi rozpoznanymi:

e E78.2 Hyperlipidemia mieszana

e E11 Cukrzyca insulinozalezna

e N28 Inne zaburzenia nerki i moczowodu niesklasyfikowane gdzie indziej
e |97 Owrzodzenie konczyny dolnej niesklasyfikowane gdzie indziej

Analiza dziatan naprawczych dla Oddziatu Wewnetrznego

Dazenie do 80% wykorzystania tézek co polepszy wynik finansowy. Zwiekszenia bazy tézkowej tworzgc
Il odcinek Oddziatu Wewnetrznego pozwoli zwiekszy¢ ilos¢ leczonych pacjentéw i utrzymaé optymalny
czas pobytu w Oddziale na poziomie 6 dni. Otwarcie Poradni Internistycznej, ktérej w chwili obecnej
szpital nie posiada spowoduje, iz cze$¢ kosztéw osobowych zostataby przerzucona na poradnie.
Dodatkowo poradnia internistyczna pomoze oddziatowi w wiekszym wykorzystaniu tézek. Pacjenci,
ktdorzy mieliby wykonang porade a ich stan wymagatby hospitalizacji mogliby bezposrednio przejs¢ na
oddziat naszego szpitala, a nie szukac¢ szpitali w poblizu. Kolejnym plusem otwarcia poradni bedzie
odcigzenie SOR. Weryfikacja mozliwosci ograniczenia realizacji $wiadczeh — rozwazenie realizacji
w AOS swiadczen diagnostyki endoskopowej u pacjentdw u ktérych nie stwierdzono przeciwskazan do
wykonania kolonoskopii , czy gastroskopii w warunkach ambulatoryjnych, nie w trakcie hospitalizacji.

Najwieksze zyski finansowe przyniosty procedury z nastepujgcymi rozpoznanymi:

e R69 Nieznane i nieokreslone przyczyny zachorowani
e E88 Inne zaburzenia metaboliczne
e D46 Zespoty mielodysplastyczne

Analiza dziatan naprawczych dla Oddziatu Potozniczo — Ginekologicznego

Nalezy utrzymad optymalny czas pobytu w Oddziale 4 dni, zweryfikowac wzrost kosztéow personelu,
dazy¢ do co najmniej 80% wykorzystania tézka, zwiekszy¢ realizacje Swiadczen najwyzej wycenionych.

Zmniejszenie kosztéw Oddziatu Potozniczo - Ginekologicznego mozna osiggnaé poprzez otwarcie
Poradni Ginekologicznej wowczas cze$¢ kosztéw osobowych zostanie przerzucona na poradnie
Ginekologiczng. Dodatkowo otwarcie Poradni powinno przetozy¢ sie na wzrost hospitalizacji oraz
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zmniejszenie kosztéw pracowni histopatologii ze wzgledu na wzrost ilosci pobranych badan
cytologicznych w poradni.
Inne dziatania :
e Stworzenie i wyposazenie pokoju laktacyjnego oraz konsultacyjnego, Dziatanie ma na celu
zapewnienie ciggtosci profesjonalnej opieki z zakresu laktacji w trakcie pobytu w oddziale i do
4 tygodni po porodzie.
e Opracowanie informacji wypisowych dla mam w zakresie opieki i pielegnacji noworodka,
wydawanych przy wypisie. Jako autorska ulotka.
e Doposazenie Bloku Porodowego w wanne porodowg, drabinki, tens.
Najwieksze zyski finansowe przyniosty procedury z nastepujgcymi rozpoznanymi:

e R10 B4l w okolicy brzucha i miednicy
e (54 Nowotwor ztosliwy trzonu macicy
e (52 Nowotwor ztosliwy pochwy

Analiza dziatan naprawczych dla Zaktadu Opiekunczo - Leczniczego

Aby zwiekszyé przychody ZOL konieczne jest zwiekszenie ilosci 16zek co przetozy sie na wzrost
przychodéw. Aby to osiggna¢ podejmowane sg dziatania w zakresie pozyskania inwestora, ktéry
podejmie sie remontu pustostanu znajdujgcego sie na ul. Krasinskiego budynek psychiatrii ZOL w celu
utworzenia tézek komercyjnych dla szpitala w ramach wzajemnej wspodtpracy w zakresie prowadzenia
osrodka szkoleniowego dla pielegniarek z zakresu opieki dtugoterminowej i geriatrycznej, co znaczaco
wpisuje sie w mape potrzeb zdrowotnych oraz nowego Polskiego tadu.

Dziatania te pozwolg na pozyskanie dodatkowych przychodéw ustug komercyjnych, podniosg prestiz
jednostki oraz umozliwig mieszkaricom Dabrowy Gdrniczej i innych osciennych miast na zapewnienie
opieki dtugoterminowej. By zwiekszy¢ przychody i zwiekszy¢ efektywnos¢ finansowg tej komorki
organizacyjnej ZCO nalezy rozszerzyc zakres ustug zaktadu opiekunczo- leczniczego uzupetniajgc swoja
oferte dla mieszkaricow o opieke dtugoterminowa domowa. Dziatania te zapewnig podniesienie jakosci
oraz ciggtosé swiadczonych ustug opiekunczo leczniczych pacjentéw wymagajacych statej opieki.

Pozostate dziatania zmierzajagce do pozyskania dodatkowych przychodéw NFZ w ramach
posiadanego potencjatu bez inwestyciji:
e znieczulenia do porodéw
e zabiegi ginekologiczne — onkologiczne w ramach DiLO
e znieczulenia do badan endoskopowych wykonywanych w trybie ambulatoryjnym
e konsultacje anestezjologiczne przed znieczuleniem do badarn endoskopowych
e porady pielegniarskie w ramach poradni chirurgii ogélnej oraz poradni diabetologicznej
e profilaktyczne mastektomie rok 2023
e kompleksowa opieka nad pacjentem z nowotworem jelita grubego
e uzyskanie mnoznika 1,25 (+25%) w oddziale chirurgii onkologicznej dla grupy F31
w rozpoznaniach C18-C20
e leczenie operacyjne otytosci olbrzymiej — zabiegi bariatryczne (pomniejszanie zotgdka, balony)
e polisomnografie w oddziale pediatrycznym lub podwojenie ilosci badan zaburzen oddychania
w czasie snu w ORL
e operacje kregostupa
e utrzymanie poziomu wykonywanych zabiegéw endoprotezoplastyki na dotychczasowym
poziomie (mnoznik 1,2 +20%)
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e wystepowanie o zgody indywidualne do NFZ o zaptate za hospitalizacje, ktdre rozpoczety sie
w dniu wypisu lub do 14 dni od dnia wypisu

e rozliczanie pacjentéw Unii Europejskiej z kartami EKUZ znajdujgcych sie w stanie nagtym
kosztéow udzielonych swiadczen zgodnie z cennikiem

e chemioterapia ambulatoryjna — unikanie pobytéw w oddziale pacjentéw przyjmujgcych
chemioterapie w formie tabletkowej

e wydtuzenie <czasu pracy poradni specjalistycznych i diagnostycznych pracowni
ambulatoryjnych (Swiadczenia nielimitowane)

e wykorzystanie bloku operacyjnego (zabiegi planowe w weekendy w dni robocze popotudnia /
wieczory)

e analiza rentownosci grup JGP w wybranych oddziatach zabiegowych — unikanie nierentownych
grup i zwiekszenie wykonania grup przynoszacych zysk przy jednoczesnym maksymalnym
skréceniem czasu pobytu w oddziale, unikanie dtugotrwatych pobytéw pacjenta generujacych
wysokie straty finansowe
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VIl. PODSUMOWANIE | WNIOSKI KONCOWE

Planowane dziatania naprawcze majg na celu poprawe parametréw ekonomiczno — finansowych
poprzez dziatania restrukturyzacyjne obejmujgce w szczegdlnosci zwiekszenie efektywnosci
dziatalnos$ci operacyjnej, optymalizacji zatrudnienia, majatku i zadtuzenia w ujeciu operacyjnym.
Celem jest ustabilizowanie sytuacji finansowej szpitala przy zachowaniu skali bezpieczeristwa i jakosci
realizowanych swiadczen zdrowotnych oraz zachowaniu jakosci i kondycji finansowe]j uzyskanej przez
szpital w obszarze medycznym. Cele finansowe programu to przywrdcenie réwnowagi finansowej,
w tym zdolnosci do spfaty biezgcych zobowigzan poprze dazenie do uzyskania dodatniego wyniku
finansowego. Przy ujemnych wielkosciach charakteryzujgcych obecnie prowadzong dziatalnos$¢
medyczng catego Szpitala, uzasadnionym wydaje sie twierdzenie, ze jedynie istotny wzrost skali
dziatalnos$ci medycznej oraz wysoka specjalizacja w szczegdlnosci w zakresie dziatalnosci onkologicznej
potwierdzajg propozycje Dyrekcji Szpitala —, ze rozwdj szpitala oparty o kierunek ustug medycznych
zgodny z mapg potrzeb zdrowotnych, moze jednoznacznie odwrdci¢ negatywne relacje. Jednoczes$nie
reprezentowany duzy trend wzrostowy w obszarze przychoddéw, kosztéw i wynikéw pozwala uznaé
prognozowane przyrosty przychoddw jako realne i catkowicie wykonalne ze strony szpitala. Nalezy
jednak pamietaé, iz podstawg dziatalnosci Zagtebiowskiego Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny
im. Sz. Starkiewicza w Dagbrowie Gérniczej jest dziatalnosc lecznicza polegajgca na udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych finansowanych ze s$rodkdéw publicznych w zwigzku z tym szpitale publiczne nie s3

jednostkami nastawionymi na zysk.

Tekst jednolity na dzier 24.01.2022 r.
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UZASADNIENIE

do projektu uchwaly w sprawie zatwierdzenia Programu Naprawczego Zaglebiowskiego Centrum
Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej na lata 2021 - 2023

Zgodnie z art. 59 ust. 4 Ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalno$ci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2021 r.,
poz. 711 ze zm.), Dyrektor Zaglebiowskiego Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny im. Sz.
Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej jest zobligowany w zaistnialym stanie faktyczno-prawnym przedstawic
Program Naprawczy podmiotowi tworzacemu w celu jego zatwierdzenia.

Punktem wyjscia w projektowaniu dziatan naprawczych w latach 2021-2023 byla analiza
wewnetrzna Szpitala, majaca na celu zdiagnozowanie stanu faktycznego ZCO przy uzyciu danych
kadrowych, finansowo-ksiggowych oraz statystycznych. Przeprowadzona diagnoza pozwolila doktadnie
zaplanowac¢ proces zmian w organizacji poprzez wskazanie najpilniejszych potrzeb w wybranych obszarach,
wyciagniecie wnioskdw 1 sprecyzowanie zakresu dziatan koniecznych do zrealizowania w krotko i
dlugoterminowej perspektywie przy optymalnym i efektywnym wykorzystaniu posiadanych zasobow.
Dziatania naprawcze zostang przeprowadzone w nastepujacych obszarach:

- finansowym,

- organizacji oraz infrastruktury,
- zasobow ludzkich,

- dziatalnosci medyczne;j.

W zwigzku z powyzszym Komisja Ochrony Zdrowia i Pomocy Spolecznej wnosi o podjecie
uchwaty.

Przewodniczaca Komisji
Ochrony Zdrowia i Pomocy Spolecznej

Krystyna Stepien
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