UCHWAELA NR XXXV/213/2017
RADY POWIATU KEPINSKIEGO
z dnia 30 pazdziernika 2017 r.

w sprawie zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego Publicznego Zakladu
Opieki Zdrowotnej w Kepnie.

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym

(Dz. U. z 2017 r. poz. 1868) oraz art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej (Dz.U. z 2016 poz. 1638) uchwala si¢, co nastgpuje:

§ 1. Zatwierdza si¢ przedlozony przez Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotne] w Kepnie ,,Program dziatah naprawczych Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Kepnie” stanowiacy zatacznik do uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Zarzadowi Powiatu Kepinskiego.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjgcia.



Uzasadnienie
do uchwaly Nr XXXV/213/2017
Rady Powiatu Kepinskiego
z dnia 30 pazdziernika 2017 r.
W sprawie zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego Publicznego Zakladu
Opieki Zdrowotnej w Kepnie.

Program naprawczy zostal opracowany na podstawie art. 59 ust. 4ustawy z dnia 15
kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2016 poz. 1638), w ktorym Samodzielne
Publiczne Zaklady Opieki zdrowotnej zostaty zobligowane do sporzadzenia programu
naprawczego na okres nie dluzszy niz 3 lata w przypadku wystapienia straty netto. Program
nalezy przedtozy¢ do zatwierdzenia podmiotowi tworzacemu w terminie 3 miesiecy od uptywu
terminu zatwierdzenia sprawozdania finansowego.

W zwiazku z tym, iz Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Ke¢pnie w 2016
r. zanotowal ujemny wynik finansowy w wysokosci 1 028 744, 91zt zaistniata koniecznos$¢
opracowania ,,Programu dzialan naprawczych Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Kepnie”, ktéry stanowi zalacznik do uchwaty.



Zatgcznik do uchwaty

NR XXXV/213/2017

Rady Powiatu Kepiniskiego

z dnia 30 pazdziernika 2017 r.

PROGRAM DZIAtAN NAPRAWCZYCH

Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
w Kepnie

Kepno, wrzesieri 2017
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PROGRAM DZIAtAN NAPRAWCZYCH

Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
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[.  WSTEP

Niniejszy Program naprawczy zostat opracowany na podstawie art. 59 ust, 4 Ustawy z dnia 15 kwietnia
2011r. o dziafalnoéci leczniczej (Dz.U. 2016 nr 0 poz. 1638) — w ktérym samodzielne publiczne zaktady
opieki zdrowotnej zostaly zobowigzane do sporzadzenia programu naprawczego na okres nie dtuiszy
niz 3 lata, i przedstawienia go podmiotowi tworzgcemu w celu zatwierdzenia, w przypadku wystapienia
straty netto, w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia sprawozdania finansowego.

SPZOZ w Kepnie w 2016 r. zanotowat ujemny wynik finansowy w wysokosci -1 028 744,91 PLN — co
spowodowafo konieczno$¢ opracowania niniejszego programu dziatai naprawczych.
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II. ANALIZA SYTUACII SPZOZ W KEPNIE

[.1. INFORMACIE OGOLNE _
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie Zaklad dziata na podstawie:

s ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. 2016 nr 0 poz. 1638) oraz
aktéw wykonawczych do ustawy;

=  wpisu do rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalno$é leczniczg prowadzonego przez
Wojewode Wielkopolskiego — Nr Ksiegi Rejestrowej 000000015774;

= statutu uchwalonego przez Rade Spoteczng SPZOZ w Kepnie, przyjetege Uchwata Nr
XI/57/2015 Rady Powiatu Kepifiskiego z dnia 24 wrzeénia 2015 .

oraz innych przepiséw.

Podmiotem tworzacym dla Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Kepnie jest
Powiat Kepiniski, ktéry wykonuje swoje zadania wobec Zakladu poprzez swoje organy, ktérymi sg Rada
Powiatu Kepinskiego i Zarzad Powiatu Kepinskiego.

Podstawowym obszarem oddziatywania SPZOZ w Kepnie jest powiat kepinski, ktory zamieszkuje
56.427 osdb na obszarze 608 km2.

W sktad powiatu wchodzi 7 gmin:

Kepno

Baranow

— Bralin

— teka Opatowska
~ Perzow

— Rychtal

— Trzcinica.

Jedynym miastem powiatu jest Kepno, w ktérym mieszka ok. 15 500 osdb.

Najblizszym wigekszym o$rodkiem miejskim jest Ostréw Wlkp. (ok.50 km), Kalisz oraz Wroctaw (ok.80
km}. Odlegtos¢ od Poznania - stolicy wojewddztwa wielkopolskiego - wynosi ok. 180 km.
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Rysunek 1. Lokalizacfa SPZOZ na tle wojewddztwa wielkopolskiego.
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Rysunek 2. Lokallzacja projektu na moaple powiatu kepiiskiego uwzgledniajgcef infrastrukture komunikacyjng powiatu.

Zrédto: www.bip kepno.com.pl

Na terenie powiatu kepinskiego funkcjonuje 19 przychodni ambulatoryjnej opieki zdrowotnej, w tym
w Kepnie znajduje sie Samadzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej z pogotowiem ratunkowym i
Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym.

W kazdej gminie dziatajg prywatne gabinety i poradnie. Najwigcej jest skupionych w miescie i gminie
Kepno oraz gminie Barandw. Gtdwng role w zakresie ustug medycznych w powiecie petni Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie.

i1.2. ZAKRES DZIAtALNOSCI
Celem dziatania SPZOZ jest prowadzenié dziatalnosci leczniczej poprzez:

1. udzielanie $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicznych osobom
ubezpieczonym oraz innym osobom uprawnionym do tych swiadczen na podstawie odrebnych
przepiséw;

2. udzielanie swiadczen zdrowotnych na rzecz innych oséb, w zakresie wynikajagcym z umow
zawartych z podmiotami zlecajgcymi takie Swiadczenia;

3. wykonywanie zadan profilaktycznych, diagnostycznych, pielegnacyjnych i rehabilitacyjnych;
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4. szkolenie i doskonalenie kadr medycznych;

5. prowadzenie dziatalnosci w zakresie promocji zdrowia.

W zakresie wynikajacym z przepiséw prawa i zobowigzari z tytutu zawartych uméw SPZOZ realizuje w
szczegdlnosci nastepujgce zadania:

1. udzielanie swiadczen zdrowotnych poprzez:
a. Swiadczenie ustug z zakresu lecznictwa szpitalnego;

b. udzielanie $wiadczen specjalistycznej opieki ambulatoryjnej, w tym konsultacje w
specjalnosciach medycznych funkcjonujacych w SPZ0Z;

c. $wiadczenie usfug z zakresu rehabilitacji stacjonarnej i ambulatoryjnej;
d. wykonywanie badan diagnostycznych;
e. zapewnienie Swiadczen z zakresu medycyny ratunkowej,

2. wykonywanie innych zada, pomocniczych wzgledem dziatalnosci podstawowe] poprzez
prowadzenie:

a. transportu sanitarnego;
b. apteki szpitalnej;
orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia;

c
d. oswiaty zdrowotnej, w tym zleconych programéw pro zdrowotnych;

®

wspotpracy z samorzadami zawodowymi;

f. wspdlpracy z jednostkami dydaktycznymi w przygotowaniu os6b do wykonywania
zawodow medycznych;

g. dziatalnosci administracyjnej, ekonomicznej i technicznej;

h. ustug sterylizacji.

SPZOZ w Kepnie prowadzi ponadto dziatalnosé:

1. gospodarczg inng niz leczniczg w nastepujacych zakresach: dzierzawy i najmu nieruchomosci,
wynajmu rzeczy, ustug przewozowych, ustug kserograficznych, ustug udostepniania wyciggdw,
odpiséw lub kopii dokumentacji medycznej, ustug udzielania zaktadom ubezpieczen informacji
o stanie zdrowia, ustug sterylizacji, organizacji szkolefs, kurséw oraz konferencji zwigzanych z
dziatalnoscig lecznicza, obstugi imprez w zakresie zabezpieczenia medycinego, pobierania
opfat parkingowych, prowadzenia szkoty rodzenia, ustug zwigzanych z udzialem oséb
towarzyszacych w szczegélnosci przy porodzie rodzinnym, pobycie dziecka w szpitalu;
sprzedazy zbednego sprzetu medycznego i pozostatego wyposazenia;

2. lecznicza, polegajaca na udzielaniu $wiadczert zdrowotnych odptatnych zgodnie z
obowigzujacymi przepisami.

r

Rodzaje prowadzonej dziatalnosci leczniczej i zakres udzielanych éwiadczen zdrowotnych

Zaktad udziela nastepujacych rodzajéw $wiadczer zdrowotnych:
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1. stacjonarne i catodobowe swiadczenia zdrowotne:
a. szpitalne;
b. inne niz szpitalne.

2. ambulatoryjne Swiadczenia zdrowotne;

3. pomoc dorazna.

Swiadczenie szpitalne — wykonywane catg dobg kompleksowe $wiadczenia zdrowotne polegajgce na
diagnozowaniu, leczeniu, pielegnacji i rehabilitacji, ktére nie mogg by¢ realizowane w ramach innych
stacjonarnych i catodobowych $wiadczer zdrowotnych lub ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych;
$wiadczeniami szpitalnymi sa takie $wiadczenia udzielane z zamiarem zakoficzenia ich udzielania w
okresie nieprzekraczajgcym 24 godzin. Stacjonarne i catlodobowe Swiadczenie zdrowotne inne niz
$wiadczenie szpitalne - $wiadczenia rehabilitacji leczniczej, udzielane pacjentom, ktorych stan zdrowia
wymaga udzielania catodobowych lub catodziennych swiadczenn zdrowotnych w odpowiednio
urzgdzonych, statych pomieszczeniach.

Ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne - $wiadczenia podstawowej lub specjalistycznej opieki
zdrowotnej oraz S$wiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej, udzielane w warunkach
niewymagajacych ich udzielania w trybie stacjonarnym i calodobowym w odpowiednio urzadzonym,
statym pomieszczeniu.

Pomoc doraina — udzielanie catodobowych $wiadczeh zdrowotnych w przypadkach urazéw oraz
nagtych standw zagroienia zdrowia i Zycia.

Misja Samodzielnego Publicznego Zakiadu Opieki Zdrowotnej w Kepnie:

~Uwzgledniajgc najnowsze osiggniecia w medycynie

ponad wszystko stawiamy troske o dobro pacjenta”

Realizowana strategia i cele strategiczne

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie nie posiada witasnej sformufowanej
strategii. Powiat Kepinski jako organ zatozycielski i petniacy role organu nadzorujacego dziatainosé
SPZOZ w Kepnie posiada ,Strategie rozwoju POWIATU KEPINSKIEGO na lata 2014-2020”, ktéra okresla
m.in. potrzeby szpitala w zakresie:

1. rozbudowy bazy technicznej
a. ,Przebudowa, rozbudowa SPZOZ w Kepnie — Etap |l — Dokoriczenie rozbudowy i
doposazenie bloku operacyjnego i centralnej sterylizatorni Szpitala w Kepnie celem
dostosowania do przepisdw prawa”. Realizacja tego zadania ma na celu dostosowanie
bloku operacyjnego i centralnej sterylizatorni do wymagan Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim powinny
odpowiadad pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza
(Dz. U. z 2012 r. poz. 739). W 2012 r. powiat kepiriski zrealizowat Etap | projektu. Ze
wzgledéw technologicznych zostal wybudowany budynek, w ktérym na parterze
zlokalizowano SOR , na poziomie | pigtra w stanie tzw. ,,surowym” pomieszczenia dla
3 sal operacyjnych i na poziomie Il pietra pomieszczenia dla przysziej sterylizatorni. Do
wykonania pozostaly prace budowlane — sanitamne, elektryczne, wentylacyjne,
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klimatyzacyjne, ogélnobudowlane oraz doposazenie w aparature medyczng. Koszt
tych prac facznie z doposazeniem w aparature medyczna wynosi ok. 8 min 1,

b. ,,Poszerzenie bazy tézkowej z 4 do 6 t6zek w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej
Terapii Szpitala w Kepnie tacznie z doposazeniem w aparature medyczng celem
dostosowania do przepiséw prawa”. Realizacja tego zadania ma na celu dostosowanie
bazy t6zkowej tego oddziatu do wymagan okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 20 grudnia 2012 r. w sprawie standardéw postepowania medycznego
w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii dla podmiotéw wykonujacych
dziatalno$¢ leczniczg (Dz. U. 2 2013 r. poz. 15). Zgodnie z postanowieniami § 4 pkt.3 -
liczba tézek w oddziale anestezjologii i intensywne] terapii stanowi co najmniej 2%
ogotu liczby 162ek w szpitalu. Odziat ten powinien posiadaé minimum 5 t6zek. Istnieje
mozliwos¢ poszerzenia bazy tézkowej tego oddziatu po wykorzystaniu pomieszczen
aktualnie zajmowanych przez blok operacyjny. Termin dostosowania bazy téikowej do
wymogow ustawowych uplywa 31 grudnia 2018 r. Koszt prac budowlanych tgcznie z
zakupem niezbednego wyposazenia wynosi ok. 2 min zt,

¢. ,Rozbudowa Oddziatu Internistycznego Szpitala w Kepnie celem dostosowania jego
pomieszczen do przepiséw prawa”. Realizacja tego zadania ma na celu dostosowanie
oddziatu internistycznego do wymagan Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2012 r. w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny odpowiadac
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu leczniczego wykonujacego dziatalno$€ leczniczg
(Dz. U. z 2012 r. poz. 739). Zaplanowano dobudowe do istniejgcego oddziatu,
dwukondygnacyjnego budynku z salami 2 t6zkowymi z wlasnym weziem sanitarnym.
W wyniku realizacji zadania, nastapi poprawa warunkéw pobytu i leczenia pacjentéw.
Nie przewiduje sig zwigkszania ilosci tézek w tym oddziale. Koszt realizacji zadania —
ok. 2,5 min 21,

d. ,Rozbudowa Oddziatu Leczniczo-Rehabilitacyjnego w Grebaninie z uwzglednieniem
potrzeb opieki diugoterminowej”. Z uwagi na brak powierzchni oddziat nie spetnia
wszystkich wymogéw okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26
czerwca 2012 r. w sprawie szczegétowych wymagaii, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu leczniczego wykonujacego dziatalnoéé lecznicza
(Dz. U. z 2012 r. poz. 739). W celu poprawy warunkéw jest niezbedna dobudowa
pawilonu parterowego potaczonego z pomieszczeniami obecnego oddziatu. W nowym
pawilonie zostaliby umieszczeni pacjenci o profilu rehabilitacyjnym, natomiast
czgsciowo zwolnione pomieszczenia obecnego oddziatu mozna zaadoptowaé dla
potrzeb opieki diugoterminowej. Orientacyjny koszt catego przedsiewziecia — 3,5 min
,

e. Utworzenie Oddziatu Ortopedycznego. Po rozbudowie oddziatu internistycznego
zostang zwolnione pomieszczenia zajmowane obecnie przez oddziat internistyczny
kobiecy. W tych pomieszczeniach mozna zlokalizowaé oddziaf ortopedyczny. W opinii
Konsultanta Wojewddzkiego dfs Ortopedii istnieje potrzeba utworzenia takiego
oddziafu w Szpitalu w Kepnie. Za otworzeniem przemawia duza odfegtoét do
najblizszych oddziatéw tego typu znajdujacych sie w Kaliszu, Ostrowie Wikp. i
Wroctawiu, znaczna iloé¢ pacjentéw wymagajacych zabiegéw ortopedycznych oraz
fakt zatrudnienia 2 specjalistéw z zakresu ortopedii w naszym Szpitalu.

2. rozbudowy bazy technicznej — ladowiska, drogi wewnetrzne, parkingi i zagospodarowanie
terenu

a. Budowa calodobowego lgdowiska wyniesionego dia $miglowcéw na potrzeby

szpitalnego oddziatu ratunkowego Szpitala w Kepnie” — Od dnia 1.01.2017 r. kazdy
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3.

4,

5.

szpitalny oddziaf ratunkowy musi posiada¢ catodobowe ladowisko z godnie z § 3 ust.
7,8,9,10 i zatacznikiem do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 3 listopada 2011
r. w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz. U. z 2011 r. poz. 1420 z p6in.
zm). Z uwagi na brak obecnie lodowiska spelniajgcego ustawowe wymogi oraz z
wzgledu na brak powierzchni podjeto decyzje o budowie nowego ladowiska jako
wyniesionego i umieszczeniu jego na dachu budynku Szpitala w Kepnie. Powiat
Kepinski opracowat koncepcje budowy i lokalizacji lgdowiska. Do korica 2014 r.
zaplanowano opracowanie dokumentacji budowlano — wykonawczej. Budowa
ladowiska, ktorego orientacyjny koszt wynosi ok. 4 min zt, powinna byc zakoriczona
do dnia 30 czerwca 2016 r. Wedtug wstepnych prognoz istnieje realna szansa na
pozyskanie érodkéw finansowych na budowe ladowiska z funduszy strukturalnych
Unii Europejskiej,

zakupu wyposaZenia medycznego

a.

,Poprawa jakoici diagnostyki obrazowej poprzez ucyfrowienie Pracowni
Rentgenowskiej Szpitala w Kepnie tacznie z zakupem nowej aparatury medycznej”.
Obecnie uzywany aparat RT G typ. SYMPHON Y 9090 zostat zakupiony w 2003 r. .
Mammograf typ M-iV Clasic produkeji Lorad zostat zakupiony w 2005 r. W 2013 r.
wykonano w pracowni 23 580 badan RT G i 1577 badari mammograficznych. Ze
wzgledu na duzy stopien zuzycia tych urzadzen zachodzi koniecznos¢ ich wymiany.
Ponadto, nalezy dokonad cyfryzacji pozostatej aparatury medycznej bedacej na
wyposaZeniu tej Pracowni. Koszt catego przedsiewziecia wynosi ok. —2,5 min zt.
»Zakup ambulanséw sanitarnych celem poprawy funkcjonowania systemu Paristwowe
Ratownictwo Medyczne na terenie Powiatu Kepifiskiego”. SPZOZ w Kepnie posiada
zakontrakiowane dwa zespoly ratownictwa medycznego specjalistyczny i
podstawowy. Specjalistyczny zespdt ratownictwa medycznego jest wyposaiony w
specjalistyczny érodek transportu sanitarnego tj. Renault DMaster rok. prod. 2008,
przebieg— 172 735 km Podstawowy zespdf ratownictwa medycznego jest wyposazony
w specjalistyczny $rodek transportu sanitarnego tj. Volkswagen Crafter rok. prod.
2009, przebieg — 165 784 km. Koszt zakupu dwdch ambulanséw sanitarnych wynosi
ok. 600 tys. zt.

zakupu innego wyposazenia:

a.

,,Dokoiiczenie procesu informatyzacji Szpitala w Kepnie”. Obowigzek prowadzenia
dokumentacji medycznej w postaci elektronicznej wynika z tresci art. 50 pkt. 1 w zw.
z art, 58 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia
(Dz. U. z 2011 r. poz. 657 z pdin. zm.). Zdniem 1 sierpnia 2014 r. podmioty
wykonujace dziatalnosé¢ lecznicza beda miaty obowiazek prowadzenie dokumentacji
medycznej w formie elektronicznej. Kolejne etapy informatyzacji to obstuga
pracowni i poradni specjalistycznych, integracja systemu z laboratoryjnym systemem
informatycznym. Szacunkowy koszt dokoriczenia procesu informatyzacji — 350 tys. 2,

tworzenia nowych oddziatéw szpitalnych:

a.

,Utworzenie 15 téikowego oddziatu ortopedycznego”. W wyniku rozbudowy
oddziatu internistycznego nastapi zwolnienie pomieszczeri, w kiérych cbecnie
zlokalizowany jest oddziaf internistyczny kobiecy. W tej lokalizacji, bezposrednio nad
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oddziatem chirurgicznym istnieje powierzchnia dla utworzenia 15 tézkowego
oddziatu ortopedycznego. Obecnie SPZOZ w Kepnie zatrudnia 3 lekarzy specjalistow
w dziedzinie ortopedii i traumatologii. Orientacyjny koszt dostosowania pomieszczeft
dla potrzeb oddziatu ortopedycznego- 1 min zt.

Poza inwestycjami w baze techniczna, réwnie wazne sg szkolenia zawodowe, w tym specjalistyczne dla
lekarzy. W zwigzku z wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz brakami kadrowymi i coraz
starszym personelem lekarskim istnieje potrzeba specjalizacji dla jednego lekarza oddziatu
anestezjologii i intensywnej terapii, dwoch lekarzy z zakresu chirurgii ogdinej, dwéch lekarzy z zakresu
choréb wewnetrznych, jednego lekarza z zakresu rehabilitacji ogdlnej oraz dwéch lekarzy z zakresu
neonatologii. Wskazuje sie réwniez szkolenia dla pozostatego personelu medycznego takie jak:
dwuletnie specjalizacje dla pielggniarek: 10 pielegniarek oddziatu internistycznego, 1 pielegniarka
stacji dializ, 3 pielggniarki oddziatu noworodkowego, 5 pielegniarek bloku operacyjnego, 2 pielegniarki
oddziatu anestezjologii i intensywnej terapii, 3 pielegniarki oddziatu dzieciecego, 3 pielegniarki
oddziatu leczniczo-rehabilitacyjnego (wymagane na podstawie Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
20 lipca 2011 roku w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na poszczegdlinych rodzajach
stanowisk pracy w podmictach leczniczych niebedacych przedsiebiorcami (Dz. U. Nr 151, poz. 896).
Istnieje réwniez potrzeba specjalizaciji z laboratoryjnej transfuzjologii medycznej jednego diagnosty
laboratoryjnego (wymagane na podstawie § 28 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia 11 grudnia 2013 w
sprawie leczenia krwig w podmiotach leczniczych wykonujacych dziatainoéé lecznicza w rodzaju
stacjonarnei catodobowe;j.

Z uwagi na fakt, ze kontakt z Narodowym Funduszem Zdrowia w zakresie finansowym zawierany jest
wytacznie na okres jednego roku Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej w Kepnie sporzadza
wytacznie roczne plany finansowe i inwestycyjne.

Podsumowanie najwazniejszych wydarzeri w roku obrotowym 2016

W dniu 28.11.2016 r. podpisano umowe z Ministerstwem Zdrowia na dofinansowanie budowy
ladowiska wyniesionego przy Szpitalu w Kepnie. Catkowita wartos¢ projektu: 2 712 543,00 zt. Kwota
dofinansowania: 2 299 386,00 zt tj. 85 % wartoéci projektu. SPZOZ w Kepnie zabezpieczyt $rodki
finansowe w kwocie: 413 154,00 zt jako udziat wtasny w projekcie.

W zakresie zaplanowanych inwestycji w 2016 roku zrealizowano nastepujace dziatania:

1. W zwigzku z zagrozeniem wytgczenia obiektu z uzytkowania i wstrzymania dziatalnosci
medycznej Oddziatu Leczniczo-Rehabilitacyjnego w Grebaninie przy budynku oddziatu
wymieniono zewnetrzng instalacji sanitarng — koszt 58 343,01 zt.

2. Opracowano koncepcje projektowé rozwoju Szpitala dla budynkéw, w ktérych sa
zlokalizowane oddziaty: potoiniczo-ginekologiczny, pediatryczny, OAIIT, ' Pracownie
Diagnostyczne — koszt 40 590,00 zt.

3. Wymieniono stolarkg okienna: Oddziat Chirurgiczny — 4 okna, Oddziat Nefrologiczny — 4 okna,
Stacja Dializ — 4 okna — koszt. 25 128,90 zt.

4. Wymieniono papg na termozgrzewalng na dachach budynkéw garazy Szpitala w Kepnie — koszt
13 830,81 zt.

5. Celem usprawnienia obstugi pacjentéw z zewnatrz, ktérzy zamierzajg wykonaé badania
diagnostyczne w Laboratorium Centralnym, wykonano remont w pomieszczeniu rejestraciji.
Utworzono dodatkowe stanowisko rejestracji pacjentéw. Duze zapotrzebowanie na badania
laboratoryjne powoduje, ze pacjenci szczegéinie w godzinach rannych diugo wyczekujg na
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10.

11.

12.
13.

14,

15.

16.

wykonanie tego badania. Uruchomienie drugiego stanowiska rejestracyjnego usprawnito
wykonywanie badan laboratoryjnych poprzez skrécenie czasu oczekiwania pacjentéw — koszt
remontu 10 232,03 zt,

Zakupiono nowy samochodu typu ,,BUS” 9-osobowy na potrzeby transportu pacjentéw na
dializy — koszty zakupu 112 255,68 zt. Rocznie transporty dializ to przebieg ok. 107 tys. km
rocznie.

Zakupiono tézka szpitalne dla oddziatdw: internistyczny - 8 szt., chirurgiczny - 8 szt,,
nefrologiczny — 4 szt., pediatryczny — 4 szt. — koszt 70 407,36 zt.

Zakupiono videokolonoskop dla Pracowni Endoskopii - koszt 55 080,00 z1.

Zakupiono 3 wézki zabiegowe dla Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego — koszt 25 255,80 zt.
Zakupiono 2 wozki do transportu pacjentéw w pozycji lezacej dla Oddziatu Chirurgicznego —
koszt 5 598,72 zt.

Zakupiono wézek do transportu pacjentéw w pozycji lezacej z napedem elektrycznym dla
oddziatéw Szpitala - koszt 37 800,00 zt.

Zakup sterownika nadrzednego sterujgcego pracy 3 sprezarek powietrza — koszt 7 343,10 zt.
Zgodnie z ustawg z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronte zdrowia (Dz. U.
Nr 113 poz. 657 i Nr 174, poz. 1039 oraz z 2014 r. poz. 183) poczawszy od dnia 01.08.2017 r.
placéwki medyczne majg obowigzek prowadzic dokumentacje medyczng w  wers;ji
elektronicznej. W 2016 roku w SPZOZ w Kepnie zrealizowano kolejny etap informatyzacji
obejmujacy: prowadzenie medycznej dokumentacji elektronicznej w poradniach
specjalistycznych, rozpisywanie lekéw na pacjenta w oddziatach szpitalnych, wdrazanie
elektronicznych zlecen do laboratorium oraz zakup sprzetu — koszt 501 839,28 zi.

Zakup sprzetu rehabilitacyjnego dla Oddziatu Leczniczo -Rehabiiitacyinego w Grebaninie w
tym: zakup stotu do rehabilitacji z petnym wyposazeniem, zakup aparatu do magnetoterapii —
koszt 22 211,22 zt. Zakup zostal sfinansowany dotacjg z Gminy Barandéw w kwocie 18 653,00
zt.

Zakup stanowiska do resuscytacji noworodka z wyposazeniem dla Oddziaiu Noworodkowego
— koszt 37 692,00 zt. Zakup zrealizowany w zwigzku z wydanym Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 09.11.2015 r. w sprawie standardéw postepowania medycznego przy
udzielaniu 3wiadczern zdrowotnych w dziedzinie pofoznictwa i ginekologii z zakresu
okotoporodowej opieki pofozniczo — ginekologicznej sprawowanej nad kobieta w okresie cigzy,
porodu, potogu (Dz. U. z 2015 r. poz. 2007), zgodnie z ktérym konieczne jest doposazenie sali
porodéw rodzinnych o stanowisko do resuscytacji noworodka z niezbednym doposazeniem.
Rozporzadzenie weszlo w zycie z dniem 01.07.2016 r.

Zakup ambulansu sanitarnego o standardzie ,,P” dla Ratownictwa Medycznego - koszt
328 135,14 zt. Zakup zostat sfinansowany dotacja z Gminy Kepno w kwocie 80 000,00 zt.
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Najwazniejszymi bezposrednimi odbiorcami ustug Samodzielnego Publicznego Zakfadu Opieki
Zdrowotnej w Kepnie sg pacjenci. Najwigkszym odbiorca pfatnikiem za ustugi - éwiadczenia zdrowotne
jest Wielkopolski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia.

Tabela 1. Gidwny odbiorcy/platnicy ustug.

Narodowy Fundusz Zdrowia 94%
Pozostali odbiorcy ustug medycznych tj. NZOZ-zy, gabinety lekarskie, osoby
prywatne : 3,5%
Tabela 2. Konitrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia w 2016 roku.
ko T
g o
e b -
AllT ) 1778 036,00 1715 636,00 ] 1715631,00 - 96% 100%
O/CHIRURICZNY 5 559 164,00 6276753,60 | 6276729,68 113% 100%
O/INTERNISTYCZNY 5141 344,00 5365 126,00 5355373,92 104% 100%
O/NEFROLOGICZNY | 129901200 143873600 143868556  111%|  100%
| O/NEONATOLOG. 208,00 124800, 124800 600% 100%
;ggff;“LﬁE O/NEONAT."N" 1527 604,00 1446 640,00|  1446640,00 95% |  100%
O/PEDIATRYCZNY 2125 760,00 1899 560,00 1899 56(_)&0 89% 100%
P/POL.GIN. 1322 464,00 1605 448,00 1604 948,22 121% 100%
P/POL.GIN. "N*® 1375 920,00 1379924,00 ;‘7379 924,90 100% 100%
SOR 3009 859,56 3016 960,63 3015 147,74 100% 100%
RAZEM | 2313937156 24146 032,23 | 24133 888,12 104% 100%
LECZ.WT.
NADCZYNM.PRZYT. 7 852,00 6 968,00 6 968,00 89% 100%7
LEKI-LECZ WT.
4 ]
LECZENIE | NADCZYNN.PRZYT. 66 28(1’20 1056,00 74%(?5'12 L 62% 100%
SZPITALNE - | PR.LEKOWY PNN 5 304,00 12 064,00 12 064,00 227% 100%
programy LEKI W PR.LEK.PNN _17614,00 27 795,00 ] 27 793,38 158% 100%_
a":’mt)”e LECZENIE PARYC. 36 400,00 36 088,00 36 088,00 99% 100%
ekowe
LEKI-LECZ.WT.
NADCZYNN.PRZYT. 29 600,00 16 093,00 16 092,73 54% 100%
RAZEM 163 050,00 140 064,00 140 061,53 86% 100%
P.CHOROGB PEUC 200 182,80 207 547,40 207 476,56 104% 100%
| P.CHIRURGHI 396 317,60 425 573,60 425 536,80 107% 100% |
. , P.ORTOPEDYCZNA 284 740,00 327 464,80 327 469,40 115% 100%
Ambulatoryjna
opieka \P.NEFROLOGII 159 675,20 155 132,00 - 195 114,98 122% 100%
specjalistyczna | P.POLGINEK. 283921,20 325026,80 | 324 033,20  114% 100%
P.DIABETOLOGI| 110 400,00 114 365,20 114 350,02 104% 100%
RAZEM 1435 236,80 15895 109,80 15583 980,96 111% 100%
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Ambulatoryjne
Sd‘."'ad“e”'a TOMOGRAF KOMP. | 149 689,10 236 808,53 236 805,86 158% 100%
iagnostyczne
kosztochtonne
Profilaktyczne
programy MAMMOGRAFIA 65 124,00 85 050,00 85 050,00 131% 100%
Zdrowotne
POR.REHABILIT, 11 738,05 15 249,00 15 249,00 130% 100%
Rehabllltacia O/REHABILIT. 1690 920,00 1750171,50 | 1750171,50 104% 100%
lecznicza FIZIOTERAPIA 782 777,52 780 042,96 780 042,96 100% 100%
RAZEM | 248543557 2545463,46| 2545463,46 102% 100%
Swiadczenia
zdrowotne STACJA DIALIZ 3 189 456,00 3288560,03| 3 288 560,03 103% 100%
kontraktowane
odrebnie
ZESPOLY PODST. 1140 170,52 1140170,52{ 1140170,52 100% 100%
Ratgwnidwo ZEPOLY SPECIAL. 1520 235,90 152023590 | 152023590 100% 100%
Medyczne
RAZEM | 2 660 406,42 266040642 | 2660 406,42 100% 100%
POZ- transport | o s cbORT SANIT. 267 694,00 267 694,00 267 694,00 100% 100%
sanitanry
POZ - Nocna |
Swigteczna NOCNA 1
Opicka € OPIEKA ZDR. 1426 920,00 1426920,00| 1426920,00 100% 100%
Zdrowotna
OGOLEM | 34982 383,45 36392108,47 | 36378 830,38 104% 100%
Pacjenci

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kgpnie w 2016 roku posiadat 259 t6zek. W ciggu
roku w oddziatach szpitalnych leczono 7 886 pacjentéw (bez ruchu migdzy oddziatowego i Szpitalnego
Oddziatu Ratunkowego). Do Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego zostato przyjetych 10 223 pacjentow.
Ogdtem w szpitalu w 2016 roku leczonych byto 18 109, czyli o 596 pacjentéw wigcej niz w roku 2015.

Tabele 3. Dane statystyczne - lata 2014 - 2016.

2014 4 63 17,9 1126 77%
f:“t’:;i:v'w::je:::f;'i"g“ T 2015 4 61 20,5 1250 86%
2016 4 63 19,7 1242 85%
2014 50 2029 5,2 10463 57%
Oddziat Chirurgiczny 2015 50 2204 5,0 10910 60%
2016 50 2181 51 11035 60%
2014 30 941 33 3085 28%
Oddziat Dzieciecy 2015 30 876 3,5 3049 28%
2016 30 812 3,5 2852 26%
Oddzial Noworodkowy 2014 23 764 4,1 3162 38%
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2015 23 741 42 3110 37%

2016 23 730 3,3 2776 33%

2014 10 1780 4,2 7 445 51%
Oddziat Nefrologiczny 2015 10 407 7,0 2832 78%

2016 10 397 73 2885 79%

2014 40 1780 42 7 445 51%
Oddziat ~ Polozniczo- [ ) - 40 1732 a3 7384 51%
Ginekologiczny

2016 40 1826 3,8 6986 48%

2014 40 714 20,7 14791 101%
Oddziat Rehabilitacyjny | 2015 20 697 21,1 14727 101%

2016 a0 722 21,1 15 206 104%

2014 25 1074 6,6 7075 78%
Oddzial  Wewnetrzny-, ) 25 1083 6,0 6542 72%
Kobiecy

2016 25 1086 5,4 5907 65%

2014 31 1082 6,6 7122 63%
Oddziat  Wewnetrzny- ™, ) o 31 988 6,3 6 202 55%
Meski

2016 31 996 5,8 5793 51%

2014 6 8996 0,0 438 20%
Szpitainy Oddziat [, 6 9389 01 557 25%
Ratunkowy

2016 6 10223 0,1 613 28%

Tabela 4. Dziatainosé Szpitala w lotach 2011-2016 (bez Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego).

Liczba tbzek 233 259 253 253 253 253
Liczba leczonych( bez ruch m-oddziatowego) 8077 8639 2399 8345 8124 7 886
% pacjentdw z innych powiatéw woj. Wikp. 10,7 8,7 9,0 10,6 11,6 15%
% pacjentéw z innych wojewédztw 22,5 20,2 24,2 214 22,3 25,8
Liczba osobodni 56667 | 58833 | 59627 | 57011 | 56006 | 54682
Sredni czas pobytu 7 6,8 7.1 6.8 6,4 6,9
% wykorzystania téiek 66,6 62,8 63,1 61,7 60,6 59,2

Tabela 5. Dziatalnosé Szpitainego Oddziotu Ratunkowego.

2013 | 2014 | 2015 | 2016
Liczba leczonych 7 660 8996 9389 10223
% pacjentéw z innych powiatéw woj. Wikp. 3 3 3,5 6,64
% pacjentdéw z innych wojewddztw 17 17,2 18,6 L7
Liczba pacjent6w przeniesionych z SOR na inny oddziat 574 381 556 838

Tabela 6. Liczba udzielonych porad w poradniach specjalistycznych, w latach 2011-2016.

radnia Chi

Pol
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Poradnia Ortopedyczna 4633 4979 5848 6601 7107 7 857
Poradnia Poteiniczo-Ginekologiczna 4029 3760| 4325 4438 4894 4 806
Poradnia Chordb Pluc i Gruzlicy 4100 2986 3220 3253 3049 2 966
Poradnia Rehabilitacyjna 588 505 395 446 454 515
Poradnia Nefrologiczna 1912 1726 2801 2928 2838 3088
Poradnia Diabetologiczna 0 1246 2047 1874 2112 2138
Ogdlem 25908 25601 29203 30053 | 29805| 31204

Tabela 7. Liczba dializ w fatach 2011-2016.

2011

2012

2013

2014

2015

2016

Liczba dializ

8 268

§541

8 496

8 403

7967

8054

Tabela 8. Liczba pacjentdw zokwalifikowanych do przeszczepu i po przeszczeple w latach 2012-2016.

2012 2013 2014 2015 2016

Liczba pacjentéw zakwalifikowanych do przeszezepu 9 11 10 6 10
Liczba osob po przeszczepig 1 7 5 2 7

Tabela 9. Liczba zabiegéw operacyjnych w latach 2011-2016,

2012]  2013| 2014] 2015] 2016

ogétem, w tym: 1576 ] 1646 1946 1910 2077 2083
zabiegi chirurgiczne 1267 | 1299 1569 1530 1662 1651
zabiegi potoinicze - ginekologiczne 129| 143 i53 103 104 128
ciecia cesarskie 130 204 224 277 311 304

Tabela 10. Liczba badan w Centrainym Laboratorium Analitycznym w latach 2011-2016.

; %ﬁ: %?s‘{%r??ﬁ‘ i 1
2011 2012 2013 2014 2015 2016
ogélem, w tym: 158 008 169 092 210974 236371 253759 268 963
jednostki wtasne 112976 120944 157 341 175506 188 084 198 351
jednostki zewnetrzne 12 857 13780 14 654 14098 13267 12 359
prywatne badania 32175 34 368 38979 47 067 52 408 58 253

Tabela 11. Liczba badar w pracowni RTG w fatach 2011 - 2016.

2011 2012 2013 - 2014 2015 2016
ogbtem, w tym: 22785 23823 23675 23675 23917 22 806
oddzialy szpitalne 9652 10485 9346 9346 10 010 10671
poradnie specjalistyczne 1657 1570 2224 2224 2548 3035
jednostki zewnetrzne 7 606 7384 7562 7562 7174 5028
badania prywatne 3870 4384 4543 4543 4185 4072
rtg stomatologiczne 2020 2236 2247 2247 2143 2172

Strona | 16



Tabela 12. Liczba badart w pracowni USG w fatach 2011-2016.

ogdlem, w tym: 3697 3421 3902 4145 4042 4019
oddzialy szpitalne 2384 2177 2259 2402 2279 2 369
poradnie specjalistyczne 461 715 1077 1131 1108 1105
jednostki zewngtrzne 852 529 566 612 655 545
badania prywatne 0 0 0 0 0 0

Tabela 13. Liczba bader w pracowni Tomografil Kemputerowej w latach 2011-2016.

2011 2012 2013 2014 2015 2016
og6tem, w tym: 1011 2579 1966| 23317 3059| 3111
badania wykonane w ramach kontraktu z NFZ 0 531 681 644 738 922
Jjednostki kierujace zewnetrzne medyczne 3 69 79 96 243 59
jednostki kierujace wlasne 844 753 980 1308 1791 1897
osoby prywatne 164 186 226 283 287 233

Tabela 14. Liczba badari w pracowni EKG w latach 2011-2016.
S R R P %'"Iz : T P 757 _lﬂzu
2011 2012 2013 014 2015 2016

ogbtem, w tym: 3065 2798 2831 2 265 1293 1467
oddziaty szpitalne 2763 2742 2763 2238 1290 1452
poradnie specjalistyczne 302 56 68 31 3 15

Tabela 15. Dziataino$é Pracowni Fizjoterapli w latach 2011-2018.

2011 2012 | 2013 2014 2015 2016
liczba wykonanych procedur w ramach kontraktu z NFZ 85525]93428| 99853 | 104276 | 105530 | 92 840
liczba pacjentéw w ramach kontraktu z NFZ 2611| 5262 5611 4287 4164 3598

Tabela 16. Liczba wykonanych badari mammograficznych w fatach 2011-2016.

2011

2012

2013

Liczba wykonanych badan

1444

1311

1347

Tabela 17. Liczba wjuzddw Zespolow Ratownictwa Medycznego w latach 2011-2016.

2011 2012 2013 2014 2015 2016
ogétem, w tym: 3040 2992 3133 3087 2 827 2763
ZRM "S" 1224 1204 1414 1448 1212 1282
ZRM "P" 1816 1788 1719 1639 1615 1481
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Tabela 18. Dziotalnogé Nocnej swiqtecznej Opieki Zdrowotnef w latach 2011-2016.

2011 2013 2014 2015 2016
Paorady ambulatoryjne 5713 8071 10 355 12134 14 078 14233
Porady wyjazdowe a0 118 154 186 196 138

Tabela 19, Szkola Rodzenia w latach 2012-2016.

2012 2013 2014 2015 2016

Liczba kobiet uczestniczgcych w zajeciach szkoty Rodzenia 71 86 108 84 a9

Dostawcy

Kolejng istotng grupg interesariuszy SPZOZ w Kepnie stanowig dostawcy. W tej grupie najwiekszy
udziat w majg dostawcey lekdw, produktdw farmaceutycznych na potrzeby Stacji Dializ (hemodializy)
oraz odezynnikéw diagnostycznych.

Tabela 20. Gléwni dostawcy.

TOMMA Diagnostyka Obrazowa S.A. 4,15
INTRA Warszawa 2,74
KONSULTANT Sp. z 0.0. 2,73
Roche Diagnostics Polska Sp. Z 0.0. 2,32

SPZOZ w Kepnie jest jedynym szpitalem na terenie powiatu kepifiskiego. W zakresie zabiegowym
obstuguje populacje powiatéw kepiriskiego i wieruszowskiego (brak oddziatu chirurgicznego), tj. okoto
98,7 tys. 0s6b. Z uwagi na brak Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego na terenach sasiednich powiatéw
tj. ostrzeszowskiego, olesnickiego, kluczborskiego, namystowskiego i wieruszowskiego w zakresie
zdarzeri nagtych SPZOZ w Kepnie zabezpiecza populacje 370 tys. osdb. Szpital w Kepnie jako jedyny
posiada Szpitalny Oddziat Ratunkowy oraz Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii.

Tabela 21. Potencjat SPZOZ w Kepnie w poréwnaniu z najblizszymi szpitalami.
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1. Oddziat Internistyczny 56 34 30 brak
2. Oddziat Chirurgiczny 50 23 brak brak
3. Oddziat Potozniczo - Ginekologiczny ' 40 C 2% brak brak
4, Oddziat Dziecfecy 30 14 Y brak
5. Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii 4 brak brak brak
6. Oddziat Leczniczo — Rehabilitacyjny 40_' brak brak brak
7. Oddziat Nefroiogiczny .10 brak brak brak
8. Szpitalny Oddziat Ratunkowy 6 brak brak brak
9. Noworodkowy . ' 23 16 brak brak
10. Izba Przyjeé tak tak ‘tak | hie
11. Oddziat Medycyny Paliatywnej brak 16 brak .20
12. Zaktad opiekuriczo - Leczniczy brak 20 32 _ 37
13. Oddziat Rehabilitacyjny brak brak brak 32
14. Stacja Dializ g brak brak brak

I1.3. STRUKTURA ORGANIZACYINA

Organem zatozycielskim Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Kepnie jest Powiat
Kepinski.

Organami zarzadzajacymi w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Kepnie sa:

1. Dyrektor, -
2. Rada Spoteczna.

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej w Kepnie kieruje Dyrektor, ktéry reprezentuje
g0 na zewnatrz. Dyrektor jest przetozonym pracownikéw Zakfadu. Dyrektor samodzieinie podejmuje
decyzje dotyczace zarzgdzania Zaktadem i ponosi za nie odpowiedzialnoéé.

Dyrektor zarzadza Zakfadem przy pomocy:

1. Zastgpcy Dyrektora ds. Medycznych w zakresie dziatalnosci leczniczej,

2. Zastepcy Dyrektora ds. Ekonomiczno - Eksploatacyjnych w zakresie dziatalnosci techniczno -
eksploatacyjnej,

3. Giownego Ksiegowego w zakresie dziatalnosci ekonomicznej i finansowej,

4. Naczelnej Pielegniarki w zakresie dziatalnoéci pielegniarskiej,

5. Ordynatoréw/kierownikéw oddziatéw i komdrek organizacyjnych w zakresie ich dziatania.

Dyrektora w czasie jego nieobecnodci zastepuje wyznaczony pracownik na mocy udzielonego mu
pefnomocnhictwa.
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Organem inicjujacym i opiniodawczym podmiotu tworzacego SPZOZ w Kepnie oraz organem
doradczym Dyrektora jest Rada Spofeczna. Zasady i tryb dziatania Rady Spofecznej okresla ustawa oraz
Statut Zakladu. Rade Spoteczng Zakiadu powotuje, odwotuje oraz zwotuje jej pierwsze posiedzenie
Rada Powiatu Kepinskiego. Kadencja Rady Spofecznej trwa 4 lata. Do zadan Rady Spotecznej nalezy:

1.
a)

b}

c)
d)

przedstawianie podmiotowi tworzacemu wnioskéw i opinii w sprawach:

zbycia aktywéw trwatych oraz zakupu lub przyjecia darowizny nowej aparatury i sprzetu
medycznego,

zwigzanych z przeksztalceniem lub likwidacja, rozszerzeniem IJub ograniczeniem
dziafalnosci,

przyznawania Dyrektorowi nagréd,

rozwigzania stosunku pracy lub umowy cywilnoprawnej z Dyrektorem,

przedstawianie Dyrektorowi wnioskdw i opinii w sprawach:

planu finansowego, w tym planu inwestycyjnego,

rocznego sprawozdania z realizacji planu finansowego w tym inwestycyjnego, kredytdw
bankowych lub dotacji,

podziatu zysku,

zbycia aktywow trwatych oraz zakupu lub przyjecia darowizny nowej aparatury i sprzetu
medycznego,

regulaminu organizacyjnego.

dokonywanie okresowych analiz skarg i wnioskéw wnoszonych przez pacjentdw z wylgczeniem
spraw podlegajacych nadzorowi medycznemu,

opiniowanie wniosku w sprawie czasowego zaprzestania dziatalnosci leczniczej,
wykonywanie innych zadan okreslonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej i Statucie.

Ponizej przedstawiono schemat organizacyjny SPZOZ w Kepnie.
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1.4, Zasosy— CHARAKTERYSTYKA, WYKORZYSTANIE

W Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Kepnie zatrudnionych jest 404 oséb na
podstawie umowy o prace oraz 116 na podstawie uméw cywilnoprawnych. Ponad 90% oséb
zatrudnionych na umowach cywilnoprawnych posiada wyzsze wyksztatcenie

Zatrudnienie utrzymuje sie na poréwnywalnym poziomie do lat ubieglych, zapewniajac optymalny
poziom.

Tabela 22. Pracownicy w podziale na formy zatrudnienia..

1. | Lekarze 1 78
2. | Pielegniarki 180,17 3
3. | Potoine 25,58 -
4. | Ratownicy medyczni 6,5 15
5. | Kierowca-sanitariusz 8 -
6. | Sanitariusz 2,25 -
7. | Sekretarki medyczne 8,83 -
8. | Rejestratorki medyczne 4,08 -
9. | Diagnosci laboratoryjni 6 -
10. | Technicy laboratoryjni 12 -
11. | Mgr iiicencjat fizjoterapii 10,92 1
12. | Technicy fizjoterapii 6,42 -
13. | Masazyici+ terapeuci zaj. 4,5 -
14. | Farmaceuci 2,42 -
15. | Technicy farmacji 3,33 -
16. | Technicy rig 3 6
17. | Sterylizatorzy 1 -
18. | Malary, Siusarze, elektrycy 7 -
19. | Pomoc techn. + prac. prosektorium 1,68 -
20. | Prac. portierni 5 -
21. | Sekcla czystodci 45,75 -
22. | Kucharki | pomoce kuchenne 14,58 -
23. | Administracja 34 -

RAZEM 394,01 103

Zrédio: dane wiasne SPZOZ w Kepnie.

Prawie 90% zatrudnionych lekarzy posiada specjalizacje. Tabela przedstawia iloé¢ wykwalifikowanego
personelu lekarskiego w podziale na posiadane specjalizacje.

Tabela 23. ifos¢ wykwalifikowanego personely lekarskiego w podziale na posiadane specjalizacje.

Choréb wewngtrznych
Chirurgii ogdinej 9




Anestezjologii i intensywnej terapii
Pediatrii

Neonatologii

Rehabilitacji ogdlnej

Potoznictwo i ginekologii

QOrtopedil 1 traumatologii

Nefrologli

Neurologii

Diabetologii

Zrédto: dane wiasne SPZOZ w Kepnie.

RPlRP|Wls NP e

Pielegniarki i potozne doksztaicajq sie zdobywajac wyzsze kwalifikacje na studiach wyzszych, uzyskujac
specjalizacje, a takze uczestniczac w kursach kwalifikacyjnych i specjalistycznych. Obecnie ponad 30
pielegniarek i potoznych posiada specjalizacje, ponad 50 kursy kwalifikacyjne, a ponad 100 pielegniarek
i potoznych posiada kursy specjalistyczne.

Tabela 24. Liczba pielegniarek i pofoZnych posiadajgcych specjalizacfe lub kursy kwalifikacyine.

Nefrologicznego 5 0
Pediatrycznego

2
Chirurgicznego 3 0
Operacyjnego 1 9
Anestezjologicznego i intensywnej terapii 4 21
Opieki diugoterminowej 0 2
Ratunkowego 13 7
Nefrologicznego z dializoterapig 0 6
Epidemiclogicznego 1
Organizacji | zarzgdzania 3 13

Zrédio: dane wiasne SPZ0Z w Kepnie.

Grunty i budowle
Posiadane grunty oraz budynki i budowle.
1. Grunty -powierzchnia:
Kepno -16808 m2
Grebanin - 55 808 m2
2. Budynkii budowle powierzchnia uzytkowa
Kepno -8 950,2 m2 (powierzchnia uzyczona 552,37 m2)
Grebanin -1 202,0 m2

Stan techniczny obiektéw ocenia sie jako dobry.

Wyposazenie w sprzet i aparature medyczna
Sprzet i aparatura medyczna strategiczna dla wszystkich oddziatéw:

1. Tomograf komputerowy AQUILION 4, rok prod. 2000 na wyposazeniu Pracowni
Tomografii Komputerowej
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10.

11.

12,

13.

14,

15.

16.

17.

Ultrasonograf ALOKA PROSOUND ALPHA 6, rok. prod. 2011, na wypé)saieniu Pracowni
UsG

Ultrasonograf diagnostyczny ALOKA ALPHA &, rok prod, 2015, na wyposazeniu
Oddziatu Internistycznego,

Aparat RTG $rédoperacyjny EXPOSKOP 8000 BASIC, rok prod. 2001, na wyposazeniu
Bloku Operacyjnego,

Aparat Uniwersalny RTG SYMPHONY 9090, rok prod. 2003, na wyposazeniu Pracowni
RTG,

Aparat RTG ogdInodiagnostyczny, rok prod. 2007, na wyposazeniu Pracowni RTG,
Defibrylator Lifepak 12, rok prod. 1998, na wyposazeniu Ratownictwa Medycznego- 2
szt,

Defibrylator Lifepak 12P, rok prod. 2001, na wyposazeniu Ratownictwa Medycznego,
Defibrylator M-SERIES PACI NG, rok prod. 2005, na wyposazeniu Oddziatu
Anestezjologii i Intensywnej Terapii

Defibrylator z monitorem LIFEPAK 20, rok prod. 2005, na wyposazeniu Oddziafu
Internistycznego - 2 szt,

Defibrylator LIFEPAK 20e, rok prod. 2012, na wyposazeniu Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego - 7 szt.

Respirator REANI_TRA., rok prod. 2005, nna wyposazeniu Ratownictwa Medycznego,
Respirator OXYLOG 2000, rok prod. 2006, na wyposazeniu Ratownictwa Medycznego,
Respirator Inspiration LS, rok prod. 2005, na wyposazeniu Oddziatu Anestezjologii i
Intensywnej Terapii - 2 szt.

Respirator transportowy, rok prod. 2012, na wyposaieniu Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego - 4 szt.

Respirator EVITA XL stacjonarny, rok prod. 2012, na wyposazeniu Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego - 3 szt.

Respirator Insiration 5i, rok prod. 2012, na wyposazeniu Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego - 2 szt.

Tabela 25. Aparature medyczna w podziale na wiek.

1 | Aparaty EKG 1 6 5 s | 16
2 | Aparaty KTG 3 b 5
5 | Aparaty RTG, wtym: - 2 1 2 5
7 - aparaty RTG z torem wizyjhym 2 2
8 | -pozostate 2 1 3
Aparaty USG, w tym: 2 3 2 2 9
9 | -kardiologiczne 1 1 : 2
- pozostate 1 2 2 2 7
10 | Mammograf 1 1
11 | Tomograf komputerowy 1 1
12 | Respirator, w tym: 2 10 2 3 17
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- dla dorostych 9 2 11

- dla dzieci 2 1 3

- mozna dostosowa¢ dla dzieci i dorostych 1 2 3

13 | Aparat do znieczulania ogdinego 4 1 5
14 | Stoly operacyjne 4 4 8
15 | Inkubatory 2 1 2 5
Aparatura endoskopowa, w tym: 3 7 1 11

- gastroskop 2 3

1% - koloncskop 1 1 3
- bronchoskop 1 1

- laparoskop 1 1

- pozostate 1 2 3

17 | Aparat do mierzenia cisnienia srddczaszkowego 1
18 | Aparat elektrochirurgii 1 5
19 | Aparat do hemodializy 7 7 2 16
20 } Aparat do pomiaru rzutu serca 1 1
21 | Defibrylator 7 3 10
22 Holter 1 1
23 | Kardiomonitor 5 15 5 7 32
' 24 | Aparat do préb wysitkowych 1 i
. 25 | Aparat kriochirurgiczny 1 1
26 | Aparat Shaver ( do artroskopii) 1 1
27 | Artroskop 1 1
28 | Rejestrator holterowski 1 1
29 | Stanowisko do reanimacji noworodka 2 2

Zrédio: dane wiasne SPZOZ w Kepnie,

I1.5. SYTUACIA FINANSOWA PODMIOTU

. W celu analizy sytuacji finansowej Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Kepnie
obliczono kluczowe wskaZniki ekonomiczno-finansowe — zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 12 kwietnia 2017 roku w sprawie wskaZnikéw ekonomiczno-finansowych niezbednych do
sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych
2aktadéw opieki zdrowotnej {Dz. U. z 2017 r. poz. 832).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie wskaZznikéw ekonomiczno-finansowych niezbednych do
sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych
zaktadéw opieki zdrowotnej zawiera dziewieé¢ wskaznikéw finansowych podzielonych na cztery
podstawowe grupy:

1. Wskazniki zyskownosci
- Wskaznik zyskownosci netto
- Wskaznik zyskownosci dziatalnodci operacyjnej
- Wskainik zyskownosci aktywow

2. Wskazniki ptynnosci
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- Wskaznik biezgcej plynnosci

- Wskainik szybkiej ptynnosci
3. Wskaéniki efektywnosci

- Wskaznik rotacji naleznosci

- Wskainik rotacji zobowiazan
4, Wskainiki zadtuzenia

- Wskaznik zadluzenia aktywow

- Wskaznik wyptacalnosci

Wskainiki zyskownosci

Wskaznik zyskownasci netto pokazuje jakg czeéc przychoddéw stanowi odnotowany zysk lub strata. W
ten sposéb jest okresiona efektywnosé gospodarki finansowej w odniesieniu do relacji przychody
ogotem ~ koszty ogétem podmiotu.

Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Kepnie za rok 2016 wykazuje wskazniki ujemne
oznaczajace wystgpowanie straty. Wskaznik na poziomie -3% w roku 2016 oznacza trudnosci jednostki
w generowaniu zysku czyli koszty ogdtem dziatalnosci zaktadu przewyiszajg przychody ogdétem.
Analizujgc 3 letni okres sprawozdawczy wskaZnik ten wykazuje tendencje negatywna, spowodowana
wystapienie straty za rok 2015 oraz znacznie wyiszej starty za rok 2016. Liczba uzyskanych punktéw
wynosi 0.

Wskainik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej okreéla ekonomiczng efektywnoéé dziafania
podmiotu, z uwzglednieniem dziatalnosci podstawowej oraz pozostatej dziatalnoéci operacyjnej.

Podobnie jak w przypadku wskaZnika zyskownosci netto wskaznik ten dla SPZOZ w Kepnie wykazuje
wielkos¢ ujemng tj. -3% oznaczajgcg wystepowanie straty z tytutu prowadzone] dziatalnosci
podstawowej i pozostatej dziatalnosci operacyjnej. Analizujac 3 letni okres sprawozdawczy wskaznik
ten wykazuje tendencje negatywna, spowodowang wystapienie straty za rok 2015 oraz znacznie
wyzszej starty za rok 2016. Liczba uzyskanych punktéw wynosi 0.

Wskainik zyskownosci aktywéw informuje o wielkosci zysku lub straty przypadajacej na jednostke
wartoéci zaangazowanych w podmiocie aktywéw, czyli wyznacza on ogdlng zdolnosé aktywow
podmiotu do generowania zysku.

Dla SPZOZ w Kepnie wielko$¢ analizowanego wskaznika za rok 2016 wynosi -4%. Qznacza, ze 4% straty
przypada na jednostke wartosci zaangazowanych w SPZOZ w Kepnie aktywow.

Liczba uzyskanych punktéw wynosi 0.

W grupie wskaZnikéw zyskownosci Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej w Kepnie uzyskat
0 punktéw.

WskaZniki plynnogci

Wskainik biezacej plynnosci okredla zdolnoéé podmiotu do sptaty zobowigzah krétkoterminowych
poprzez uptynnienie wszystkich srodkéw obrotowych.
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Osiggany przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie wskazZnik na poziomie 1,63
wskazuje na bardzo dobrg zdolno$¢ podmictu do terminowege regulowania zobowigzan
krétkoterminowych. Poziom wskainika $wiadczy o efektywnym gospodarowaniu przez SPZOZ w
Kepnie posiadanymi $rodkami obrotowymi takimi jak zapasy, naleznosci i $rodki finansowe. W
przypadku tego wskainika SPZOZ w Kepnie uzyskat maksymalng liczbe punktaw tj. 12.

WskaZnik szybkiej ptynnosci okresla zdolnos¢ podmiotu do sptacania zobowigzan krétkoterminowych
najbardziej plynnymi aktywami, tj. krétkoterminowymi naleznosciami i aktywami finansowymi.

Uzyskane wielkos$¢ tego wskaZnika dla Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie za
rok 2016 wynosi 1,57 okresla bardzo dobra zdolnosé¢ podmiotu do sptacania zobowigzan
krétkoterminowych najbardziej ptynnymi aktywami tj. krétkoterminowymi naleznosciami oraz
aktywami finansowymi. Poziom wskaznika swiadczy o efektywnym gospodarowaniu przez SPZOZ w
Kepnie posiadanymi srodkami obrotowymi. W przypadku tego wskaZnika SPZOZ w Kepnie uzyskat 13
punktéw, czyli maksymalng moiliwa do uzyskania dla tego rodzaju wskaZnika.

W grupie wskaznikdéw ptynnosci Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie uzyskat
maksymalng mozliwa do uzyskania liczbe punktéw ti. 25. W przypadku tego wskaZnika liczba punktow
jest taka sama dla wszystkich trzech ostatnich lat dziatalnosci.

Wskazniki efektywnosci

Wskaznik rotacji naleznosci {w dniach) okresla dtugosé cyklu oczekiwania podmiotu na uzyskanie
nalezno$ci za swiadczone ustugi. Im wyzszy poziom wskaZnika, tym podmiot ma wieksze trudnoéci ze
Sciggalnosciag swoich naleznosci, co moze obnizyé zdoinoéé do terminowego regulowania zobowigzan.

Wskaznik ten dla Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Kepnie za rok 2016 wynosi
42,22 i wskazuje, ze Zaktad nie ma trudnosc ze $ciggalnodcig swoich naleznosci. Dla tego wskazZnika
SPZOZ w Kepnie uzyskat maksymalna liczbe punktow t]. 3.

Wskaénik rotacji zobowiazar (w dniach} okresla okres, jaki jest potrzebny podmiotowi do sptacenia
swoich zobowigzan krétkoterminowych. Zbyt wysoka warto$¢ wskaZnika moze $wiadczyé o
trudnosciach podmiotu w regulowaniu swoich biezacych zobowiazan.

Wskaznik rotacji zobowigzanh { w dniach) dla SPZOZ w Kepnie za rok 2016 wynosi 16,58. Wartosé
wskaznika swiadczy wysokiej zdolnosci SPZOZ w Kepnie do regulowania swoich biezgcych zobowiazari.
Liczba uzyskanych punktdw jest maksymalna z moiliwych do uzyskania t]. 7.

W grupie wskaZnikdw efektywnosci Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej w Kepnie uzyskat
maksymalng mozliwg do uzyskania liczbe punktéw ti. 10. W przyvpadku tego wskazmka liczba punktéw

jest taka sama dla wszystkich trzech ostatnich lat dziatalnosci.

WskaZniki zadtuzenia
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Wskainik zadtuzenia aktywdw (%} informuje o stopniu finansowania aktywéw kapitatami obcymi.
Zbyt wysoka warto$¢ wskaznika podwaza wiarygodneo$é finansowa pedmiotu.

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie za rok 2016 uzyskat wskaZnik na poziomie
23%, co pozytywnie ocenia stopien finansowania aktywéw kapitatami obcymi. Uzyskano maksymalng
mozliwg do uzyskania liczbe punktéw dla tego wskaznika, czyli 10.

Wskaznik wyptacalnosci okredla wielko$¢ funduszy obcych przypadajaca na jednostke funduszu
wlasnego. Wysoka wartos¢ wskaZnika wskazuje na motzliwoé¢ utraty zdolnoséci do regulowania przez
podmiot zobowigzah.

Dla Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Kepnie wskaznik ten za rok 2016 wynidst
0,45. Uzyskana wielko$¢ wskazuje wysokg zdolnosé do regulowania przez SPZOZ w Kepnie zobowigzari
oraz na efektywne wykorzystanie finansowania zewnetrznego.

Uzyskana liczba punktow {(maksymalna z mozliwych do uzyskania) to 10.

W grupie wskaznikow zadiuzenia Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie uzyskat

maksymalng mozliwa do uzyskania liczbe punktéw tj. 20. W przypadku tego wskaznika liczba punktéw

jest taka sama dla wszystkich trzech ostatnich lat dziafalnosci.

Nalezy podkreslic, ze z grupy czterech podlegajacych ocenie wskaznikéw w przypadku trzech z nich
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Kepnie uzyskat maksymalng liczbe punktéw we
wszystkich trzech ostatnich latach dziatalhoéci.

tacznie za 2016 roku Samadzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Kepnie uzyskal 55 punktéw
na 70 moiliwych do uzyskania.

Ponizej prezentowane sy wartosci wskaznikéw oraz ich punktacja na podstawie stosownego
rozporzadzenia.

Tabela 26. Wartoscl kluczowych wskaznikéw ekonomiczno-finansowych

Wkagnlkl Wskaznik zyskownosei netto 0,47% -1,88% -2,56%
zy:kzz\?rln;éci Wskainik zyskownodci dziatalnosci operacyjnej 0,36% -1,92% -2,61%
WskaZnik zyskownosci aktywdw 0,72% -3,02% -4,48%
Wskainiki Wskainik biezgcej ptynnoéci 1,73 1,89 1,63
plynnosci Wskaznik szybkiej ptynnosci 1,67 1,82 1,58
WskaZniki WskaZnik rotacji naleznoscl 38,55 45,92 40,70
efektywnosci | Wskaznik rotacji zobowigzan 16,84 15,87 18,05
Wiskasniki WskaZnik zadfuzenia aktywow 21,65% 19,99% 22,98%
zadiuzenia WskaZnik wyptacalnosci 0,42 0,38 0,45

Zrédto: opracowanie wiasne
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Tabela 27. Punktacjo kluczowych wskaznikow ekonomiczno-finansowych

Wskaznik zyskownosci netto 3 0 0

Wskazniki " o P —
. Wskainik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej 3 0 0

zyskownosci - —

Wskaznik zyskownosci aktywéw 3 0 0
SUMA 9 0 0
WskaZniki Wskaznik biezacej ptynnodci i2 12 12
plynnogci Wskainik szybkiej ptynnosci 13 13 13
SUMA 25 25 25
Wskazniki Wskainik rotacji naleznodci 3 2 3
efektywnosci | Wska#nik rotacji zobowigzan 7 7 7
SUMA 10 9 10
Wskazniki WskaZnik zadtuzenia aktywdw 10 10 10
zadluzenia Wskainik wyptacalnosci 10 10 10
SUMA 20 20 20
FACZNIE 64 54 55

Zrédio: opracowanie wiasne

W prognozach sytuacji finansowej w przypadku braku realizacji programu dziatari naprawczych
przyjeto nastepujace zatozenia:

1. wskainiki makroekonomiczne (dynamika PKB, inflacja, realny wzrost ptac) przyjeto na
podstawie wytycznych Ministerstwa Rozwoju {warianty rozwoju gospodarczego Polski z dnia
9.08.2017 r.);

2. zaplanowano wzrost przychodéw o dynamike PKB oraz wielkos¢ inflacji — zaktada sie
niezmienny udziat wydatkéw na opieke zdrowotng w PKB kraju, w zwigzku z tym przychody
bedg wzrasta¢ powyie]j inflagji; dynamika przychoddw w 2017 r. jest zblizona do danych za
2016 r., w kolejnych latach natomiast jest nieco wyisza, co wynika m.in. z planowanego
zahamowania trendu spadkowego $wiadczen w zakresie poloZnictwa ({niezaleinie od
podejmowanych dziatan naprawczych):

106,30%

Dynamika przychodéw ze sprzedazy 106,30%

3. zaplanowano wzrost kosztow biezacych o dynamike PKB oraz inflacje — zaréwno w przypadku
kosztdw materiatdw i energii, jak i ustug obcych, przewidywana jest duza presja na wzrost cen
w zwigzku z poprawa sytuacji gospodarczej w kraju, przewaga popytu nad podaza na rynkach
pracy;

4. wynagrodzenia i ubezpieczenia spoteczne — zaplanowano wzrost zgodnie z wytycznymi MR w
zakresie realnego wzrostu plac, powiekszony 0: 2% w 2017 r., 1% w 2018 r, oraz 0,5% w 2019
r. — co wynika z koniecznosci zwiekszenia stawek ptac w zwigzku z niska podazg kadry
medycznej, koniecznoscig konkurowania o pracownikow z wiekszymi osrodkami medycznymi,
i co jest zgodne z obserwowang dynamika kosztéw plac w ostatnich 2 latach:

Dynamika kosztow wynagrodzert
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5. inwestycje odtworzeniowe i rozwojowe — zaplanowano na poziomie 768 tys. zt w 2017 r.,, 1,2
min zt w 2018 r., 1,4 min zt w 2019 r. — poziom inwestycji wynika z potrzeb podmiotu w tym
zakresie oraz z wysokosci srodkéw do dyspozycji; zatozony poziom inwestycji jest jednak w
latach po okresie prognozy (po 2019 r.) najprawdopodobniej nie do utrzymania — saldo
przeptywdw srodkéw pienieznych netto w okresie prognozy jest ujemne,; €O oznacza stale
pogarszanie plynnosci finansowej podmiotu.

Ponizej prezentowane sg podstawowe sprawozdania finansowe podmiotu za ostatnie 3 lata oraz
prognoza sytuacji finansowej na kolejne 3 lata ~ w przypadku braku realizacji jakichkolwiek dziatar
naprawczych.
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Jak wynika z przedstawionych prognoz, w przypadku braku podjecia dziatan naprawczych nastapi
istotne pogorszenie sytuacji finansowej podmiotu mierzone ptynnoscia finansowa. SPZOZ zostanie w
pierwszej kolejnosci zmuszony do zmniejszenia naktadéw inwestycyjnych — co odbije sie negatywnie
na jakosci ustug medycznych i bezpieczeristwie pacjentéw, prowadzac w diuzszym okresie do
ograniczenia mozliwosci konkurowania na rynku medycznym oraz zmniejszenia wartoéci kontraktéw i
przychoddw.

11.6. PODSUMOWANIE ANALIZY SYTUAC)I SPZOZ W KEPNIE — ANALIZA SWOT
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HI. PLAN DZIALAN NAPRAWCZYCH

Mimo relatywnie dobrej —jak wynika z analizy wskaznikowej — sytuacji finansowej SPZ0OZ, jednostka w
zwiazku z osiggnieciem ujemnego wyniku finansowego netto w 2016 r. jest zmuszona do podjecia
dziatari naprawczych. Brak realizacji dziatarh naprawczych w potaczeniu z niekorzystnymi zmianami
zachodzacymi w obszarze opieki zdrowotnej ogolnie (zmiany w finansowaniu szpitali, pogorszenie
pozycji placéwek nizszych stopni referencyjnych, rosngce koszty biezace, zmniejszajaca sie podaz kadry
medycznej) oraz w bezposrednim otoczeniu jednostki (coraz wigksze wymagania ptacowe kadry
medycznej, ograniczone mozliwosci konkurowania o wykwalifikowany personel z placéwkami o
wyzszym stopniu referencyjnosci) oraz nasilajacymi sie stabymi stronami jednostki (gorsza ocena
placowki w zakresie potoznictwa, spadajaca liczba przyjmowanych porodéw w SPZOZ w Kepnie)
skutkowaé moze pogorszeniem sytuacji finansowej podmiotu.

Potencjalne, mozliwe do realizacji dziatania naprawcze zostaty zestawione ponizej.

Wzrost kontraktu z NFZ wskutek zmiany sposohu finansowania sieci szpitali
Wskutek zmiany sposobu finansowania opieki zdrowotnej przez NFZ mozna
spodziewac si¢ dodatkowych wplywéw w wysokosci ok. 1,6 min z rocznie,
poczawszy od 4 kw. 2017 r,

Efekty finansowe Wzrost przychoddw:

2017 r.: 400,0 tys. PLN

2018 r.: 1 694,0 tys. PLN

2019 r.:1 802,2 tys. PLN

Harmonogram Od IV kw. 2017 r.

realizacji

Cpis

Zakup nowego tomografu komputerowego
Obecnie podmiot dzierzawi 4-rzedowy tomograf komputerowy -
miesigczny koszt dzierzawy to ok. 30 tys. PLN.,

Mozliwy jest zakup / dzierzawa nowoczesnego tomografu 16-rzedowego —
koszt dzierzawy nowego urzadzenia wynosi¢ moze 22 610 PLN brutto.

Efekty finansowe Zmiana kosztéw ustug obeych:
2017 r.: 0,0 tys. PLN

2018 r.: -44,34 tys. PLN

2019 r.: -88,68 tys. PLN
Harmonogram Zakup urzadzenia — [l kw. 2018 .
realizacji

Likwidacja kuchni w Oddziale Leczniczo-Rehabilitacyjnym w Grebaninie
Oddziat Leczniczo-Rehabilitacyjny w Grebaninie jest oddalony o ok. 6 km od
Szpitala w Kepnie, w ktérym funkcjonuje Kuchnia nr 2. Oddziat posiada
wtasng kuchnig, przygotowuje positki we wiasnym zakresie. W oddziale
przygotowuje sie ok. 40 positkéw dziennie.

Mozliwa jest likwidacja kuchni w ww. oddziale i wykorzystanie Kuchni nr 2
na potrzeby zaréwno placéwki w Kepnie, jak i w Grebaninie. Positki
dowozone bytyby wtasnym transportem szpitainym.

Przygotowanie dodatkowej liczby ok. 40 positkéw dziennie w Kuchni nr 2 w
Kepnie nie wymagatoby zatrudnienia dodatkowego personelu.




Likwidacja 3,5 etatu pracownikéw Kuchni w Grebaninie daé moze
oszczednost ok. 100 tys. rocznie.

Efekty finansowe

Zmiana kosziéw wynagrodzeri i pochodnych:
2017 r.: 0,0 tys. PLN

2018 r.: 0,0 tys. PLN
2019 r.: - 100,0 tys. PLN

Harmonogram
realizacji

[ Od 2019 .

4, Wzrost ilosci poroddw odbieranych w SPZOZ w Kepnie

Opis Co najmniej od 2 lat obserwowany jest spadek liczby porodéw odbieranych
w SPZOZ w Kepnie. Hoéé urodzeri w SPZOZ spadta z 759 w 2014 r. do 720 w
2016 r,, prognoza na 2017 r. to 646 urodzen. Przyczyng tego stanu rzeczy
jest silna konkurencja ze strony innych szpitali, wigksza renoma wybranych
placéwek, niewielka elastyczno$¢ personelu medycznego w zakresie metod
porodu stosowanych w placéwce.
Podmiot planuje podjgé dziatania zmierzajagce do zwiekszenia renomy
placéwki w zakresie potoznictwa; celem jest powrét w 2019 r. do ilosci
odbieranych porodéw na poziomie z 2014 r.

Efekty finansowe Zmiana przychodow:
2017 r.: -303,9 tys. PLN
2018 r.: 69,5 tys. PLN
2019 r.: 226,3 tys. PLN

Harmonogram Od 2019r.

realizacji

-Opis

Laboratorium centralne — przejscie na réwnowazny czas pracy

Przy zatrudnieniu jednej osoby w laboratorium centralnym (diagnosty
laboratoryjnego) mozliwa jest rezygnacja z dyzuréw diagnostow
laboratoryjnych i przejscie na rownowaziny czas pracy.

Oszczednosé kosztéw w przypadku przejscia na réwnowainy czas pracy -
ok. 100 tys. zt rocznie.

Efekty finansowe

| 2019 r.: -105,2 tys. PLN

Zmiana kosztéw wynagrodzei i pochodnych:
2017 r.;: 0,0 tys. PLN

2018 r.: -50,0 tys. PLN

Harmonogram
realizacji

Od |l pot. 2018 r.

Pozostate dziatania naprawcze, mozliwe do realizacji, aczkolwiek nie zaplanowane w okresie prognozy,
wykraczajace poza opisywany horyzont czasowy i w czeci zalezne od spetnienia warunkow

zewnetrznych, to:

= wydzielenie z Oddziatu Chirurgii Ogdlnej nowe] jednostki organizacyjnej — Oddziatu Urazowo-
Ortopedycznego, oraz pozyskanie dodatkowego kontraktu z NFZ na funkcjonowanie oddziatu
- podmiot jest gotowy kadrowo na takie rozwigzanie, jednak konieczne jest podjgcie negocjaciji
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z NFZ; efektem realizacji dziatania beds wyisze wplywy {przy wyiszych kosztach
funkcjonowania), zmniejszenie liczby zakazeri i powiktar szpitalnych;

zmiana organizacji Poradni Chirurgii Ogélnej — zmniejszenie obsady kadrowej wskutek
skrdcenia czasu pracy, a tym samym ograniczenie kosztéw pracy;

zwigkszenie ilosci swiadczonych ustug przez specjalistow w zakresie okulistyki, endokrynologii,
laryngologii i kardiologii — jak wynika z analizy rynku dokonanej przez SPZOZ, istnieje
zapotrzebowanie na specjalistyczne ustugi medyczne w tym zakresie; podmioct posiada wolne
pomieszczenia, mogace stanowi¢ baze gabinetowa dla ww. specjalistéw; efektem bytoby
zwigkszenie przychoddéw z dziatalnosci SPZOZ;

informatyzacja placowki — co w dluiszym okresie powinno przynies¢ oszczednosci
organizacyjne, w zakresie czasu pracy pracownikéw, wplynaé na poprawe jakosci ustug
medycznych.
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IV. PROGNOZY FINANSOWE SPZOZ W KEPNIE PO WPROWADZENIU DZIALAN
NAPRAWCZYCH

W wyniku realizacii dziaiari naprawczych opisanych w poprzednim rozdziale sytuacja finansowa

podmiotu powinna sie istotnie poprawié¢. W wariancie realizacji dziatari naprawczych planowany jest

wzrost przychodéw o ok. 1,8-2,0 min zt rocznie, oraz spadek kosztéw biezacych dziatalnosci docelowo
0 ok. 300 tys. zt,

taczne efekty przychodowo-kosztowe dziatari naprawczych w okresie 2017-2019 r. przedstawiono
ponizej.

Tabela 32, Efekty przychodowa-kosztowe dziatan naprawezych

2017 2018 2019
A | Przychody netto ze sprzedaiy i zréwnane z nimi, w tym: 96 140,59 | 1763 461,89 | 2 028 484,04
Przychody netto ze sprzedazy produktéw 96 140,59 | 1763 461,89 | 2028 484,04
Zmiana stanu produktéw {zwiekszenie - wartos¢ dodatnia, zmniejszenie) 0,00 0,00 0,00
Koszt wytworzenia produktéw na wiasne potrzeby jednostki 0,00 0,00 0,00
Przychody netto ze sprzedazy towaréw i materialoéw 0,00 0,00 0,00
B [ Koszty dziatalnosci operacyjnej 0,00 -94 340,00 -293 880,00
Amortyzacja 0,00 0,00 0,00
Zuiycie materiatow i energii 0,060 0,00 0,00
Ustugi obce 0,00 -44 340,00 -88 680,00
Podatki i optaty 0,00 0,00 0,00
Wynagrodzenia 0,00 -40 000,00 -164 160,00
Ubezpieczenia spofeczne i inne Swiadczenia 0,00 -10 000,00 -41, 040,00
Pozostate koszty rodzajowe 0,00 0,00 0,00
Wartosé sprzedanych towaréw i materiatow 0,00 0,00 0,00

Zrédloe: opracowanie wiasne

Gtoéwne zatozenia do prognoz finansowych przy zatozeniu realizacji dziatan sg co do zasady takie same,
jak dla scenariusza braku podejmowania dziatan naprawczych. W wyniku realizacji dziatar
naprawczych wzrosnie stan $rodkéw pieniginych podmiotu do dyspozycji, w zwigzku z tym w
przypadku podjecia dziata naprawczych zaktada sie mozliwosci realizacji dodatkowych inwestycji
modernizacyjnych. Planowana warto$é nakladdw inwestycyjnych w tym scenariuszu to: 1 068,8 tys. zt
w2017 r., 2,1 minzt w 2018 r.oraz 2,4 min zt w 2019 r.

Ponizej prezentowane s3 prognozy finansowe podmiotu w przypadku podjgcia dziata naprawczych,
opisanych we wczesdniejszym rozdziale.
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Najwazniejsze wnioski z przedstawionych prognoz finansowych:

— realizacja dziatah naprawczych spowoduje powrdt na sciezke zysku netto w 2018 r;
— saldo skumulowanych $rodkdw pienigznych w prognozowanym okresie wzrasta, utrzymujgc

sig jednoczesnie na bezpiecznym, stabilnym poziomie;

— podjecie dziatan naprawczych pozwoli
odtworzeniowych i modernizacyjnych, co jest warunkiem koniecznym do utrzymania wysokiej
pozycji konkurencyjnej na rynku medycznym — zaréwno w sensie konkurencji o pacjenta
{zwtaszcza w obszarach, w ktérych nie obowigzuje rejonizacja, a procedury sa nielimitowane}),
jak i o wykwalifikowana kadre medyczng (dla ktérej istotne sg réwniez lepsze warunki pracy).

Potwierdzeniem poprawy sytuacji finansowej SPZOZ w Kepnie po wdroZeniu dziatai naprawczych sa

wyniki oceny wskaznikowej i punktowej podmiotu.

Tabela 36. Kluczowe wskaZniki ekonomiczno-finansowe podmiotu przy zatozeniu realizacji dzictar naprawczych

na

realizacje szerszego

inwestycji

Wskainiki WskaZnik zyskownosci netto -2,36% 1,51% 2,00%
zysskZ\zArr:'llt;éci Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej -2,42% 1,46% 1,95%
Wskaznik zyskownodci aktywéw -4,57% 3,31% 4,55%
Wska#niki WskaZnik biezacej ptynnosci 1,51 1,51 1,56
plynnodci Wska#nik szybkiej ptynnosci 1,46 1,45 1,50
Wskazniki Wskaznik rotacji naleznosci 40,70 40,70 40,70
efektywnodct | Wskaznik rotacji zobowigzah 18,16 17,40 17,21
Wskainiki WskaZnik zadtuzenia aktywdow 25,53% 26,50% 27,12%
zadtuzenia WskaZnik wyplacalnosci 0,51 0,51 0,49

Zrédio: opracowanje wiasne

Tabeta 37. Wartoscl punktowe dia wskainikéw ~ przy zafozeniu reaiizacji dziofart naprawczych

o WskaZnik zyskownosci netto 0 4
Wskainiki =y PR P~ A

- Wskainik zyskownosci dzialalnosci operacyjnej 0 3 3

zyskownosct - -

Wskainik zyskownosci akiywdow 0 4 5

SUMA 0 10 12

WskaZniki Wskaznik biezgcej ptynnoscei 12 12 12

plynnosci Wska#nik szybkiej ptynnosci 13 13 13

SUMA 25 25 25

Wskazniki Wskaznik rotacji naleznosci 3 3 3

efektywnodci | WskaZnik rotac]i zobowlazan 7 7 7

SUMA 10 10 10

WskaZniki WskaZnik zadtuzenia aktywow 10 10 10

zadtuzenia WskaZnik wyptacalnosci 8 8 10

SUMA 18 18 20

LACZNIE 53 63 67

Zrédio: opracowanie wiasne

Tabela 38. Poréwnanie punktacji wskoZnikéw — warianty: realizacjl | braku reolizacii dzigtar naprawczych

Wikazniki
zyskownosci

Wskaznik zyskownosci netto

WskaZnik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej




Wskaznik zyskownogci aktywéw

0 4

0 10 12

Wskazniki Wskaznik biezacej ptynnogci 0 4 [ 2
plynnogc Wskainik szybkiej plynnogci 0 0 0
! 0 4 4

Wikasniki | Wskaznik rotacji naleznogci 0 0 ] 0
efektywnoéci Wskainik rotacji zobowigzarn j‘ 0 0 0
SUMA 0 0 | 0

Wskazniki Wskaznik zadtuzeniz aktywdw 0 0 0
zadiuzenia Wskainik wyptacalnosei 0 0 0
sumi[‘ 0 0 ) 0

L LACZNIE 0 1w 16 |

Zrédito: opracowanie wigsne
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