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I. Wybrane informacje o Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki Zdrowotnej 
w Kościanie

1. Firma samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej:

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ

2. Siedziba: 
64-000 Kościan, ul. Szpitalna 7
3. Adres: 
64-000 Kościan, ul. Szpitalna 7
4. Numer telefonu: 65 512 08 55, faksu: 65 612 07 07 
adres poczty elektronicznej: sekretariat@szpital.koscian.pl
5. Numer identyfikacyjny REGON: 411051999

6. Numer wpisu do Krajowego Rejestru Sądowego: 0000039047
7. Data wpisu i numer wpisu do rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą: 
07 grudnia 1993r., W-30-000000015840

II. Zakres świadczonych usług

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Kościanie  świadczy usługi medyczne dla pacjentów powiatu kościańskiego i powiatów ościennych, którzy posiadają ubezpieczenie zdrowotne oraz wszystkim zgłaszającym się w ramach ostrego dyżuru.  W kilku zakresach świadczenia realizowane są dla pacjentów z całego województwa wielkopolskiego. Obecnie większość realizowanych zakresów świadczeń objęta jest tzw. podstawowym szpitalnym zabezpieczeniem (ryczałtem). 

SP ZOZ udziela świadczeń zdrowotnych w następującym zakresie: 

· ambulatoryjne świadczenia specjalistyczne (poradnie poza sieciowe) tj.

Poradnia reumatologiczna w Śmiglu

Poradnia położniczo – ginekologiczna w Śmiglu

Poradnia medycyny sportowej

· świadczenia pielęgnacyjne i opiekuńcze (Zakład Opiekuńczo – Leczniczy)

· opieka paliatywna i hospicyjna (Oddział Paliatywny)

· rehabilitacja lecznicza (fizjoterapia ambulatoryjna z 3 miejscami udzielania świadczeń Kościan, Śmigiel i Krzywiń),

· profilaktyczne programy zdrowotne (program profilaktyki raka piersi),

· podstawowa opieka zdrowotna - transport sanitarny w poz,

· leczenie szpitalne – programy zdrowotne (lekowe) dotyczy 1 programu,

oraz tzw. umowę sieciową w ramach, której realizowane są następujące zakresy świadczeń: 

· leczenie szpitalne
Oddział wewnętrzny

Oddział chirurgiczny

Oddział ortopedii i traumatologii narządu ruchu

Oddział intensywnej terapii

Oddział dziecięcy

SOR

Oddział ginekologiczno – położniczy

Oddział noworodkowy 

Oddział reumatologiczny

Oddział rehabilitacyjny 

Oddział rehabilitacji dziennej

· ambulatoryjne świadczenia specjalistyczne,

Poradnia kardiologiczna w Kościanie 

Poradnia urologiczna w Kościanie

Poradnia reumatologiczna w Kościanie

Poradnia chirurgiczna w Kościanie

Poradnia położniczo – ginekologiczna w Kościanie

Poradnia neonatologiczna w Kościanie

Poradnia leczenia bólu w Kościanie 

Poradnia onkologiczna w Kościanie

Poradnia diabetologiczna w Kościanie

Poradnia endokrynologiczna w Kościanie

Poradnia ortopedyczna w Kościanie

Poradnia preluksacyjna w Kościanie 

Poradnia nefrologiczna w Kościanie 

Poradnia chirurgii dziecięcej

Poradnia chorób naczyń

· leczenie szpitalne – programy zdrowotne (lekowe) dotyczy 3 programów,

· ambulatoryjne świadczenia specjalistyczne – świadczenia diagnostyczne kosztochłonne – Pracownia Endoskopii (kolonoskopia, gastroskopia)
· świadczenia nocnej i świątecznej opieki zdrowotnej na obszarze zabezpieczenia do 100 000 osób - ryczałt miesięczny.
Od 1 marca 2020 roku z ryczałtu wydzielone zostały 3 zakresy świadczeń należących do rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna, dla których Narodowy Fundusz Zdrowia zapewnia w ramach „umowy sieciowej” odrębne finansowanie. Powyższe dotyczy następujących usług:

· świadczenia w zakresie endokrynologii (Poradnia Endokrynologiczna)

· świadczenia w zakresie kardiologii (Poradnia Kardiologiczna)

· świadczenia w zakresie ortopedii i traumatologii narządu ruchu (Poradnia Ortopedyczna).

Ponadto SP ZOZ w Kościanie generuje przychody w związku z prowadzoną działalnością w zakresie usług diagnostycznych realizowanych na podstawie zawartych umów z innymi podmiotami leczniczymi oraz dla pacjentów samopłacących dotyczy badań: laboratoryjnych, mikrobiologicznych, radiologicznych, USG. 
W latach 2018 – 2020 SP ZOZ w Kościanie realizuje umowę zawartą z Ministerstwem Zdrowia, której przedmiotem jest wykonywanie badań kolonoskopowych w ramach profilaktyki raka jelita grubego. 


Przychody SP ZOZ w Kościanie z tytułu świadczenia usług medycznych w ramach umów z WOW NFZ i zostały określone w załączniku Nr 1 do niniejszego raportu.

III. Informacja o istotnych zdarzeniach mających wpływ na sytuację ekonomiczno-finansową na przestrzeni lat

Dokonując analizy istotnych zdarzeń determinujących sytuację ekonomiczno – finansową należy wskazać kilka czynników, które niestety negatywnie oddziaływują i destabilizują działalność podmiotów leczniczych. 

Dominującym problemem podmiotów leczniczych są nawarstwiające się od wielu lat problemy związane z brakiem kadry medycznej zauważalnej szczególnie wśród lekarzy i pielęgniarek.  Powyższa sytuacja powoduje „podkupowanie” personelu przez poszczególne podmioty lecznicze co powoduje obciążenia związane z rosnącymi wymaganiami finansowymi kadry medycznej. Ponadto wprowadzane regulacje prawne np. normy zatrudnienia pielęgniarek i położnych w oddziałach szpitalnych (Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 października 2018 r. zmieniające rozporządzenie w sprawie świadczeń gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U. z 2018 r. poz. 2012 ze zm.) skutkują dodatkowymi obciążeniami i koniecznością zwiększania posiadanej kadry medycznej. 
Dodatkowo projektowane i wdrażane przez Ministerstwo Zdrowia oraz Narodowy Fundusz Zdrowia rozwiązania prawne wymuszają dostosowanie prowadzonej działalności poprzez zatrudnienie dodatkowych osób posiadających wymagane kwalifikacje lub konieczność skierowania personelu na szkolenia specjalistyczne. Sztandarowym przykładem była konieczność „uruchomiania” drugiej nitki specjalisty anestezjologii i intensywnej terapii. Koszt roczny dla SP ZOZ w Kościanie to około 800 000, 00 zł. 
Innym ważnym problemem z którym od 2017 roku mierzą się podmioty lecznicze to Ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najniższego wynagrodzenia zasadniczego niektórych pracowników zatrudnionych w podmiotach leczniczych. Wprowadzona regulacja wymusza konieczność corocznego korygowania uposażeń zasadniczych personelu medycznego. Krytyczny pod względem wielkości koniecznego zwiększenia uposażeń zasadniczych będzie rok 2021. Na dzień 31 grudnia 2021 roku, każdy pracownik musi osiągnąć wynagrodzenie wynikające z przepisów określonych w w/w akcie prawnym. W 2021 roku SP ZOZ w Kościanie z tytułu w/w umowy będzie  zobligowany dwukrotnie dokonać korekty i podwyższyć wynagrodzenie zasadnicze wielu pracownikom. Pierwsza regulacja będzie miała miejsce na dzień 1 lipca 2021 roku, natomiast druga z dniem 31 grudnia 2021 roku.
Innym ważnym aspektem negatywnie wpływającym na funkcjonowanie jest niejasny, trudny do samodzielnego wyliczenia system ustalania wartości ryczałtu. Wprowadzenie tzw. sieci szpitali i finansowania ryczałtowego wprowadziło ograniczenia w funkcjonowaniu zakresów świadczeń będących „wizytówką” danego podmiotu. Umowa sieciowa ograniczyła w dużej mierze możliwość generowania na koniec roku rozliczeniowego tzw. nadwykonań i pozyskania dodatkowych poza umownych środków finansowych. 
Analizując kwestie związane z wynagrodzeniami i sprawami związanymi z kadrą medyczną wspomnieć należy o pracowniczych planach kapitałowych, obowiązek wprowadzenia w SP ZOZ w Kościanie wynikający z przepisów prawa określony został na dzień 1 stycznia 2021 roku. KPP w zależności od ilości pracowników, którzy zadeklarują chęć przystąpienia do programu będzie determinował wysokość dodatkowych obciążeń dla SP ZOZ w Kościanie.  

Wydzielenie w ramach poszczególnych umów kwot celowanych na podwyżki dla poszczególnych grup zawodowych tj. lekarzy specjalistów, pielęgniarek i położnych, ratowników medycznych wprowadziło ogromne zróżnicowanie w poszczególnych grupach zawodowych, zwłaszcza nieobjętych odrębnymi regulacjami. Ponadto wprowadzone rozwiązania nie znalazły całkowitego finansowania ze strony NFZ.

Realizowane od wielu lat zmiany w ochronie zdrowia wprowadziły szereg pozytywnych zmian dla pacjenta i personelu medycznego, niestety mające ujemny wpływ na sytuację ekonomiczno – finansową podmiotów leczniczych. W tym miejscu wymienić należy wymagania określone w Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegółowych wymagań, jakim powinny odpowiadać pomieszczenia i urządzenia podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. z 2012 r. poz. 739). Powyższa regulacja wymusiła na podmiotach leczniczych konieczność dostosowania infrastruktury, doposażenia szpitali np. w rezerwowe źródło wody, rezerwowe źródło energii itp. Efektem była konieczność poniesienia wielomilionowych nakładów finansowych oraz wzrost bieżących kosztów utrzymania zakładu. 

Rozwój technologii medycznych oraz eksploatacja aparatury medycznej wymusza stałą modernizację bazy sprzętowej wykorzystywanej w realizacji usług zdrowotnych. SP ZOZ w Kościanie każdego roku dokonuje wymiany starego sprzętu lub zakup nowych urządzeń otwierających nowe możliwości diagnostyczne i/lub lecznicze. W bieżącym roku zakupiony zostanie aparat RTG jezdny, mammograf, aparat USG kwota inwestycji wyniesie około 1 300 000,00 zł. Prowadzona jest również inwestycja dotycząca Centralnej Sterylizatorni, która oprócz korzyści związanych z organizacją pracy i zwiększeniem bezpieczeństwa, wymusi zwiększone koszty (koniczność zatrudnienia kolejnych pracowników).  
Ponadto zauważyć i podkreślić należy czynniki z obszaru gospodarki mające bezpośredni wpływ na sytuację ekonomiczno – finansową. W tej mierze wymienić należy:

· wzrost płacy minimalnej
· minimalna stawka godzinowa

· niestabilna cena paliw

· wzrost cen gazu, energii i wody

· wzrost cen z tytułu wywozu i utylizacji odpadów komunalnych i biologicznych, 

· wzrost cen towarów i usług 

Odczuwalną i negatywnie wpływającą na funkcjonowanie sektora usług medycznych jest niestabilność prawna, brak spójnej koncepcji, częste zmiany generalnych zasad i organizacji udzielania świadczeń medycznych.   

Omawiając czynniki mające wpływ na sytuację ekonomiczno – finansową należy podkreślić obecną sytuację epidemiologiczną w kraju. Epidemia związana z zakażeniami wirusem SARS-CoV-2 spowodowała wyhamowanie bieżącej działalności na okres ponad 2 miesięcy. SP ZOZ w Kościanie funkcjonował w tym okresie na 30% możliwości, część usług była całkowicie zawieszona. Powyższa sytuacja pomimo tzw. odmrożenia powoduje stałe ograniczenia i mniejsze obłożenie oddziałów szpitalnych pacjentami. Niestety epidemia wymusiła zmianę założeń dotyczącą bieżących planów SP ZOZ w Kościanie w zakresie założonych wykonań w poszczególnych zakresach i zwiększenia przychodów ponad plan określony w umowie. 

Ponadto ograniczenie działalności związanej z epidemią w roku 2020 może mieć znaczenie w przychodach SP ZOZ w Kościanie w roku 2021 i kolejnych.

IV. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy

Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej została opracowana w oparciu o teorię i zasady analizy wskaźnikowej, dostosowanej do warunków i specyfiki sektora ochrony zdrowia.

Raport sporządzono zgodnie z Rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaźników ekonomiczno-finansowych niezbędnych do sporządzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnej
Analizę sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2019 rok przeprowadzono w oparciu 
o punktowe oceny przypisane poszczególnym wskaźnikom wyliczonym zgodnie ze sposobem określonym w/w rozporządzeniu. 

W wyniku analizy wskaźników sporządzonej na podstawie sprawozdania finansowego za  2019 r. przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 49 z możliwych 70 punktów, co stanowi 70% maksymalnej liczby punktów możliwych do uzyskania. Świadczy to  o stabilności ekonomiczno-finansowej jednostki.

	ANALIZA WSKAŹNIKOWA I PUNKTOWA SYTUACJI FINANSOWEJ ZA ROK 2019

	Wskaźniki
	Metoda ustalenia
	Przedziały wartości
	Ocena punktowa
	Wskaźnik 
	Ocena 

	
	
	
	
	
	

	I.     WSKAŹNIKI ZYSKOWNOŚCI
	
	 
	 
	 

	Zyskowności  netto                                                              
	[image: image1.png]


wynik netto  x  100%                                        przychody netto ze sprzedaży produktów                                 + przychody netto ze sprzedaży towarów                               i materiałów + pozostałe przychody operacyjne                     + przychody finansowe
	 poniżej 0,0 %                                    od 0,0% do 2,0 %                                             powyżej 2,0% do 4,0%                                                                                        powyżej 4,0%
	0                          3                             4                                                                    5
	-5,66%
	0

	Zyskowności działalności operacyjnej             
	[image: image2.png]


wynik z działalności operacyjnej x 100%                                      przychody netto ze sprzedaży   produktów                                           + przychody netto ze sprzedaży towarów                             i materiałów + pozostałe przychody operacyjne
	 poniżej 0,0 %                                    od 0,0% do 3,0 %                                             powyżej 3,0% do 5,0%                                                                                        powyżej 5,0%
	0                          3                             4                                                                    5
	-5,73%
	0

	Zyskowność aktywów
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wynik netto  x 100%                                                       średni stan aktywów
	poniżej 0,0 %                                    powyżej 0,0% do 2,0 %                                             powyżej 2,0% do 4,0%                                                                                        powyżej 4,0%
	0                          3                             4                                                                    5
	-8,23%
	0

	          RAZEM   WSKAŹNIKI   ZYSKOWNOŚCI
	Maksymalna ocena  pkt.
	15
	Uzyskane pkt.
	0

	II.     WSKAŹNIKI PŁYNNOŚCI
	 
	 
	 
	 

	Płynności bieżącej
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aktywa obrotowe - należności krótkoterminowe                       z tytułu dostaw i usług, o okresie spłaty powyżej 12 miesięcy - krótkoterminowe rozliczenia międzyokresowe (czynne)                                                                                                                 zobowiązania krótkoterminowe - zobowiązania                    z tytułu dostaw i usług, o okresie wymagalności powyżej 12  miesięcy + rezerwy na zobowiązania krótkoterminowe

	 poniżej 0,6                                    
od 0,60 do 1,00                              powyżej 1,00 do 1,50                                             powyżej 1,5 do 3,00                                                                                        powyżej 3,00 lub jeżeli zobowiązania krótkoterminowe = 0 zł
	0                          4                                                    8                             12                                                                    10
	1,30
	8

	Płynności szybkiej
	aktywa obrotowe - należności krótkoterminowe                          z tytułu dostaw i usług, o okresie spłaty powyżej 12 miesięcy - krótkoterminowe rozliczenia międzyokresowe (czynne) - zapasy                                            zobowiązania krótkoterminowe - zobowiązania                               z tytułu dostaw i usług, o okresie wymagalności powyżej 12 miesięcy + rezerwy na zobowiązania krótkoterminowe

	 poniżej 0,50                                    powyżej 0,50 do 1,00                                             powyżej 1,00 do 2,50                                                                                       powyżej 2,50 lub jeżeli zobowiązania krótkoterminowe = 0 zł
	0                          8                             13                                                                    10
	1,18
	13

	          RAZEM   WSKAŹNIKI   PŁYNNOŚCI
	Maksymalna ocena  pkt.
	25
	Uzyskane pkt.
	21

	III.     WSKAŹNIKI EFEKTYWNOŚCI

	Rotacji należności                             (w dniach)
	średni stan należności z tytułu dostaw i usług                              x liczba dni  w okresie (365)                                           przychody netto ze sprzedaży produktów                                      + przychody netto ze sprzedaży towarów                                  i materiałów
	 poniżej 45 dni                                   od 45 dni do 60 dni                                             od 61 dni do 90 dni                                                                                       powyżej 90 dni
	3                          2                             1                                                                    0
	29
	3

	Rotacji zobowiązań (w dniach) 
	średni stan zobowiązań z tytułu dostaw i usług                       x liczba dni w okresie (365)                                        przychody netto ze sprzedaży produktów                                 + przychody netto ze sprzedaży towarów                                 i materiałów
	 do 60 dni                                   
od 61 dni do 90 dni                                                    powyżej 90 dni
	7                                                                    4                                  0
	15
	7

	          RAZEM   WSKAŹNIKI  EFEKTYWNOŚCI
	Maksymalna ocena  pkt.
	10
	Uzyskane pkt.
	10

	IV.     WSKAŹNIKI ZADŁUŻENIA
	 
	 
	 
	 

	Zadłużenia aktywów                       %
	(zobowiązania długoterminowe  + zobowiązania krótkoterminowe + rezerwy na zobowiązania)

x 100%

aktywa razem
	 poniżej 40 %                                    od 40%  do  60%                                             powyżej 60% do 80%                                                                                        powyżej 80%
	10                          8                             3                                                                    0
	27%
	10

	Wypłacalności
	zobowiązania długoterminowe  + zobowiązania krótkoterminowe + rezerwy na zobowiązania
                                                                       fundusz własny
	 od 0,00 do 0,50                               od 0,51 do 1,00                                             od 1,01 do 2,00                                                  od 2,01  do 4,00                                                                                       powyżej 4,00 lub poniżej 0,00
	10                          8                             6                                                                    4                                  0
	0,72
	8

	          RAZEM   WSKAŹNIKI  EFEKTYWNOŚCI
	Maksymalna ocena  pkt.
	20
	Uzyskane pkt.
	18

	 
	
	 
	 
	 
	 

	SUMA  UZYSKANYCH  PUNKTÓW
	49


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

W prognozie ekonomicznej należy wziąć pod uwagę następujące elementy:

1. Ogólne założenia i cele  SP ZOZ-u 

2. Dotychczasowe wyniki finansowe  działalności operacyjnej szpitala

3. Wskaźniki makroekonomiczne 

Ogólne założenia i cele  SP ZOZ-u
Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej prowadzi gospodarkę finansową na zasadach określonych w Ustawie o działalności leczniczej. Prognoza na lata 2020 - 2022 została opracowana zgodnie z art. 53a ustawy o działalności leczniczej. 
SP ZOZ pokrywa z posiadanych środków i uzyskiwanych przychodów koszty działalności podstawowej i reguluje zobowiązania. Celem SP ZOZ – u jest utrzymanie bieżącej działalności operacyjnej w dotychczasowym zakresie, jak również szukanie możliwości rozszerzenia zakresu udzielanych świadczeń i/lub zwiększenie liczby wykonanych świadczeń. Wynika to z prostej korelacji pomiędzy niedoszacowanym dotychczasowym kontraktem, a powtarzającą się od lat stałą ilością świadczeń wykonywanych ponad wartości określone w umowach. 
W prognozach sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe założono utrzymanie stabilności, ze względną poprawą sytuacji finansowej skutkującą osiągnięciem dodatniego wyniku finansowego lub wyniku co najmniej  nie przekraczającego wartości amortyzacji po zbilansowaniu. Podstawowym celem naszej placówki jest zaspokojenie potrzeb zdrowotnych naszych pacjentów poprzez świadczenia diagnostyczne i lecznicze właściwe dla szpitala powiatowego realizowane na najwyższym możliwym poziomie jakości oraz zgodnych z wymaganiami ustawowymi i prawnymi:
· świadczenie usług medycznych zgodnie z obowiązującymi standardami medycznymi i odpowiednimi przepisami,

· zapewnienie opieki nad pacjentem po zakończeniu procesu leczenia, w tym także zaopatrzenie w recepty, przekazanie pacjenta do poradni lub innych form realizacji świadczeń w ramach systemu ubezpieczenia zdrowotnego,

· zapewnienie warunków pobytu spełniających wymagania sanitarno-epidemiologiczne,

· stosowanie właściwego sposobu transportu pacjentów wewnątrz i poza Szpitalem,

· zabezpieczenie danych osobowych oraz medycznych dotyczących pacjenta w systemach informatycznych, 

Cele strategiczne powiązane są z polityką jakości SP ZOZ w Kościanie w zakresie : 

· Stworzenia szpitala przyjaznego dla pacjentów 

· Zaspokajania potrzeb zdrowotnych pacjentów przy racjonalnym wykorzystaniu posiadanych zasobów. 

· Analizy rynku świadczeń zdrowotnych w rejonie operacyjnym 

· Analizy potrzeb i oczekiwań pacjentów i monitorowanie satysfakcji pacjentów. 

· Pozyskiwania wyszkolonej kadry medycznej oraz stworzenie systemu szkolenia wewnętrznego i zewnętrznego 

· Dostosowania infrastruktury szpitala do aktualnych standardów i wymogów 

· Zapewnienia pracownikom zgodnych z wymogami warunków pracy i płacy oraz umożliwienie stałego podnoszenia kwalifikacji. 

· Dbania o wizerunek Szpitala i promowania go na zewnątrz.

· Realizowania celów ekonomicznych, takich jak: zwiększenie ilości realizowanych usług zdrowotnych z zachowaniem założonej i oczekiwanej jakości, zapewnienie płynności finansowej oraz generowanie zysku dla Zakładu.

Dotychczasowe wyniki finansowe  działalności operacyjnej szpitala

	2000
	2001
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006

	356 367,74
	1 708 268,52
	- 45 743,96
	- 1 351 970,39
	- 199 324,57
	247 479,37
	- 1 159 088,64


	2007
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013

	96 654,12
	1 312 352,49
	 2 233 917,88
	107 497,61
	- 2 134 412,01
	321 676,78
	233 801,42


	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	2019

	220 350,09
	337 738,05
	398 390,45
	328 781,64
	38 383,42
	-3 835 730,73


Wskaźniki makroekonomiczne 

Przygotowując raport ekonomiczno – finansowy SP ZOZ w Kościanie wykorzystano, podobnie jak w roku ubiegłym ustalenia wynikające z Wieloletniego Planu Finansowego Państwa (WPFP) opracowanego na lata 2019-2022. WPFP został uchwalany i przyjęty przez Radę Ministrów w kwietniu 2019 roku. WPFP  stanowi podstawę przygotowania projektu ustawy budżetowej na kolejny rok budżetowy.

Uwzględniona  w WPFP ustawa o zmianie ustawy z dnia 24 listopada 2017 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, zakłada stopniowe zwiększanie nakładów na ochronę zdrowia do 2025 r. aż do osiągnięcia poziomu 6% PKB. Znowelizowana ustawa z dnia 5 lipca 2018 r. skróciła zwiększanie nakładów na ochronę zdrowia o 1 rok, tj. do 2024 r. Działalności państwa ujętej w obszarze funkcji 20. Zdrowie został przypisany cel: zwiększenie bezpieczeństwa zdrowotnego społeczeństwa poprzez zapewnienie trwałego dostępu do świadczeń opieki zdrowotnej, ze szczególnym uwzględnieniem świadczeń ratujących życie. W tym obszarze realizowane będą działania zwiększające dostępność leczenia. W zwiększeniu środków na ochronę zdrowia ujęte są wydatki  dotyczące rosnącego ze względu na zmiany demograficzne zabezpieczenia zdrowia  osób starszych obejmujące opiekę zdrowotną i długookresową, działania w zakresie kształtowania zdrowego stylu życia poprzez profilaktykę i promocję zdrowia oraz środki na wzrost wynagrodzeń. W ramach środków finansowanych z budżetu planowane jest tylko częściowe finansowanie porad wysokospecjalistycznych pozostałe wydatki finansowane są ze środków NFZ, w związku z tym realny wpływ na zwiększenie przychodów świadczeniodawców będzie miał wzrost wynagrodzeń oraz ściągalność składek zdrowotnych.  WPFP zakłada kontynuację poprawy sytuacji na rynku pracy i szacuje  wzrost wynagrodzeń. W 2020 - 2022 r. nominalne tempo wzrostu przeciętnego wynagrodzenia w gospodarce narodowej osiągnie odpowiednio 6% i 5,8% w 2021r. Mając na uwadze zapowiadany podział środków uwzględniający priorytety finansowania świadczeń podwyższenie przychodów NFZ nie przełoży się równomiernie na wzrost przychodów u każdego świadczeniodawcy. Przychody z NFZ zostały przygotowane na podstawie zawartych umów z uwzględnieniem skutków zmiany wyceny procedur oraz rozszerzenia katalogu świadczeń nielimitowanych. 

Dodatkowy wzrost przychodów podmiotów działalności leczniczej może być prognozowany w działalności komercyjnej. 

Podwyższenie akcyzy oraz zakończenie okresu obowiązywania umów na stałe ceny energii mają wpływ na podwyższenie kosztów energii w związku z tym szacunki kosztów energii i gazu przeprowadzono na podstawie obowiązujących umów. 

Ponadto spodziewany jest wzrost inflacji bazowej napędzany głównie wysokim tempem wzrostu wynagrodzeń, przewyższającym wzrost wydajności pracy. W rezultacie oczekuje się, że inflacja bazowa powoli zbliżać się będzie do celu inflacyjnego tj. 2,5% r/r. 

Na prognozowane przychody i koszty na lata 2020-2022 wpływ mają uchwalone lub przygotowywane zmiany przepisów prawa.
 1.Na rok 2020 zaplanowano dodatkowe działania systemowe w zakresie właściwości ministra właściwego ds. zabezpieczenia społecznego zwiększające wpływy ze składek  związane ze  zmianą zasad podlegania ubezpieczeniom emerytalnym i rentowym polegająca na zniesieniu górnego limitu składek na ubezpieczenia emerytalne i rentowe od 2020 r. Obecnie, roczna podstawa wymiaru składek na ubezpieczenia emerytalne i rentowe w danym roku kalendarzowym nie może być wyższa od kwoty określonej w art. 19 ustawy o systemie ubezpieczeń społecznych z dnia 13 października 1998 r. Po osiągnięciu takiego przychodu składki na ubezpieczenia emerytalne i rentowe nie są opłacane. W związku z tą zmianą ujęto w kosztach podwyższenie  składek pracodawcy w latach 2020-2021 
2. Od 1 stycznia 2019 r. wprowadzono Pracownicze Plany Kapitałowe (PPK), stanowiące instrument nakierowany na zwiększenie poziomu oszczędności długookresowych i wzrost aktywów przyszłych emerytów. Docelowo programem objęci zostaną wszyscy zatrudnieni płacący składki na ubezpieczenie emerytalne i rentowe, w tym także pracownicy sektora instytucji rządowych i samorządowych. PPK będą systemem dobrowolnych oszczędności, na które złożą się składki płacone przez pracownika oraz pracodawcę wsparte zachętami finansowymi ze strony państwa. Zgodnie z art.137 USTAWY z dnia 4 października 2018 r.  o pracowniczych planach kapitałowych, w przypadku podmiotów zatrudniających będących jednostkami wchodzącymi w skład sektora finansów publicznych w rozumieniu art. 9 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 869 ze zm.), obowiązek, o którym mowa w art. 8 ust. 1, powstaje w dniu 1 stycznia 2021 r.  
Umowę o prowadzenie PPK podmiot taki zawiera najpóźniej do dnia 10 kwietnia 2021 r.

3.WPFP na lata 2019-2022 w  ramach pozostałych działań w obszarze podatków zakłada  ograniczenie skali zjawiska nieuprawnionego kwalifikowania przychodów otrzymywanych przez osoby fizyczne do źródła „pozarolnicza działalność gospodarcza” i w efekcie ograniczenie arbitrażu podatkowego i dualizmu rynku pracy. 

Przepisy prawa podatkowego umożliwiają osobom fizycznym prowadzącym działalność gospodarczą wybór formy opodatkowania osiąganych dochodów. W celu ograniczenia skali zjawiska nieuprawnionego kwalifikowania przychodów otrzymywanych przez osoby fizyczne do źródła pozarolnicza działalność gospodarcza wymagane jest wprowadzenie zmian w art. 5b ustawy o podatku dochodowym od osób fizycznych. 

Wprowadzone zmiany mogą obejmować zmianę kwalifikacji umów kontraktowych zawieranych z białym personelem w zakresie rozliczeń z podatku dochodowego od osób fizycznych oraz obowiązku naliczania składek ZUS pracodawcy, skutki podwyższenia kosztów związanych z tą regulacją prezentowane są w Raporcie jako zagrożenie.
	TABELA PUNTÓW OGÓŁEM ZA LATA 2019 - 2022


	Wskaźniki
	2019
	2020
	2021
	2022

	
	
	
	
	

	Wskaźnik zyskowności  netto  (%)                                                           
	0
	0
	0
	0

	Wskaźnik zyskowności działalności operacyjnej (%)            
	0
	0
	0
	0

	Wskaźnik zyskowność aktywów (%)
	0
	0
	0
	0

	Wskaźnik bieżącej płynności                                           
	8
	4
	4
	4

	Wskaźnik szybkiej płynności
	13
	8
	8
	8

	Wskaźnik rotacji należności  (w dniach)                           
	3
	3
	3
	3

	Wskaźnik rotacji zobowiązań  (w dniach)
	7
	7
	7
	7

	Wskaźnik zadłużenia aktywów (%)                          
	10
	10
	10
	10

	Wskaźnik wypłacalności
	8
	8
	8
	8

	RAZEM
	49
	40
	40
	40


	Grupa
	Wskaźniki
	2020
	2021
	2022

	
	
	Wskaźnik
	Ilość punktów
	Wskaźnik
	Ilość punktów
	Wskaźnik
	Ilość punktów

	I. WSKAŹNIKI ZYSKOWNOŚCI
	Wskaźnik zyskowności  netto  (%)                                                           
	-3,84%
	0
	-3,84%
	0
	-3,84%
	0

	
	Wskaźnik zyskowności działalności operacyjnej (%)            
	-3,91%
	0
	-3,91%
	0
	-3,91%
	0

	
	Wskaźnik zyskowność aktywów (%)
	-6,28%
	0
	-6,44%
	0
	-6,44%
	0

	 
	Razem
	0
	 
	0
	 
	0

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	II. WSKAŹNIKI PŁYNNOŚCI
	Wskaźnik bieżącej płynności                                           
	1,00
	4
	1,00
	4
	1,00
	4

	
	Wskaźnik szybkiej płynności
	0,89
	8
	0,89
	8
	0,89
	8

	 
	Razem
	12
	
	12
	 
	12

	
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	III. WSKAŹNIKI EFEKTYWNOŚCI
	Wskaźnik rotacji należności                                     (w dniach)                           
	25
	3
	23
	3
	23
	3

	
	Wskaźnik rotacji zobowiązań                                          (w dniach)
	15
	7
	14
	7
	14
	7

	 
	Razem
	10
	 
	10
	 
	10

	
	
	
	
	
	
	
	

	IV. WSKAŹNIKI ZADŁUŻENIA
	Wskaźnik zadłużenia aktywów (%)                          
	30%
	10
	30%
	10
	30%
	10

	
	Wskaźnik wypłacalności
	0,96
	8
	0,96
	8
	0,96
	8

	 
	Razem
	18
	 
	18
	 
	18

	
	
	
	
	
	
	
	

	Łączna wartość punktów
	40
	40
	40


VI. Podsumowanie

Dokonując końcowej oceny sytuacji ekonomiczno – finansowej Samodzielnego Publicznego Zespołu Opieki Zdrowotnej w Kościanie należy stwierdzić, iż na obecnym etapie zachowana jest płynność finansowa, na bieżąco regulowane są zobowiązania. SP ZOZ w Kościanie nie posiada żadnych kredytów bankowych oraz innych podobnych form zobowiązań. Niestety od roku 2017 obserwujemy pogarszającą się sytuację podmiotów leczniczych wchodzących do tzw. podstawowego systemu zabezpieczenia w tym również SP ZOZ w Kościanie. Dalszy rozwój sytuacji może być przyczyną narastania problemów ekonomiczno - finansowych skutkującymi w dalszej kolejności utratą płynności finansowej. 

Jako główną przyczynę uznać należy przede wszystkim wprowadzony system finansowania głównych usług zdrowotnych w rodzaju leczenie szpitalne oraz regulacje płacowe, wynikające z obowiązujących i wprowadzanych zmianach prawnych. Ponadto wzrastają bieżące koszty funkcjonowania tj. prąd, woda, gaz, zakup środków niezbędnych do prowadzenia działalności leczniczej. 

Podkreślić należy, iż podmioty lecznicze funkcjonujące na pierwszym poziomie podstawowego zabezpieczenia szpitalnego wymagają wsparcia finansowego, rozumianego jako właściwie wycenione procedury medyczne oraz zabezpieczone w umowach odpowiednie ilości tych procedur. Ponadto winny być zabezpieczane środki finansowe z tytułu obciążeń wynikających z wprowadzanych zmian prawnych np. PPK, wzrost minimalnego wynagrodzenia, ustawa o kształtowaniu minimalnego wynagrodzenia w podmiotach leczniczych itd. 

Brak właściwie wycenionych procedur medycznych uniemożliwia pozyskanie kadry lekarskiej odpływającej do „prywatnego sektora” poza system ubezpieczeń zdrowotnych, co skutkuje niedoborami kadry medycznej i wygórowanymi żądaniami płacowymi.      
Załącznik Nr 1

Wartość umów z WOW NFZ

	lp.
	Nazwa kontraktu
	Wartość  umowy na dzień 01.01.2020

	 
	Wartość łączna umów 
	58 404 429,89

	1
	Umowa sieciowa
	43 502 285,90

	 
	Ryczałt
	26 033 472,00

	 
	ortopedia_hospitalizacja_endoprotezy
	2 972 602,00

	 
	chirurgia_hospitalizacja_pakiet onkologiczny
	192 631,00

	 
	chirurgia_hospitalizacja_pakiet onkologiczny
	58 452,00

	 
	położnictwo i ginekoloigia_hospitalizacja_N01, N20
	1 361 874,00

	 
	neonatologia_hospitalizacja
	5 164,00

	 
	neonatologia_hospitalizacja_N01, N24,N25
	1 160 752,00

	 
	oddział dzienny_ogólnoustrojowy
	216 736,20

	 
	oddział dzienny_ogólnoustrojowy _niepełnosprawni
	2 192,40

	
	oddział dzienny_kardiologiczna
	39 071,70

	
	oddział dzienny_kardiologiczna_niepełnosprawni
	486,00

	 
	oddział stacjonarna_ogólnoustrojowy
	945 599,55

	
	oddział stacjonarna_ogólnoustrojowy_po leczeniu operacyjnym
	945 599,55

	 
	oddział dzienny_ogólnoustrojowy_niepełnosprawni
	53 424,00

	 
	aos_endokrynologia_poza pakietem
	2 540,12

	 
	aos_endokrynologia_pakiet onkologiczny
	463,68

	 
	aos_onkologia_poza pakietem
	68 683,52

	 
	aos_onkologia_pakiet onkologiczny
	1 413,12

	 
	aos_chirurgia dziecięca_poza pakietem
	375,36

	 
	aos_chirurgia dziecięca_pakiet onkologiczny
	1 115,04

	 
	aos_chirurgia ogólna_poza pakietem
	39 611,52

	 
	aos_chirurgia ogólna_pakiet onkologiczny
	1 192,32

	 
	aos_ginekologia_poza pakietem
	375,36

	 
	aos_ginekologia_pakiet onkologiczny
	1 059,84

	 
	Wieczorynka
	1 580 400,00

	 
	SOR
	4 977 600,00

	 
	gastroskopia
	174 083,52

	 
	kolonoskopia
	585 102,10

	 
	łzs_obsługa
	17 760,00

	 
	łzs_leki
	153 126,00

	 
	zzsk_obługa
	42 987,00

	 
	zzsk_leki
	369 622,00

	 
	rzs_obsługa
	118 727,00

	 
	rzs_leki
	1 364 715,00

	 
	gpa i mpa_obsługa
	1 277,00

	 
	gpa i mpa_leki
	12 000,00

	
	Wartość umów poza sieciowych
	7 753 549,55

	2
	Ambulatoryjna opieka specjalistyczna - mała umowa
	351 534,07 

	3
	Ratownictwo medyczne
	3 621 676,00

	4
	Programy profilaktyczne zdrowotne
	213 219,00

	5
	Zakład opiekuńczo - leczniczy
	942 827,52

	6
	Oddział medycyny paliatywnej
	1 256 464,59

	7
	Rehabilitacja lecznicza (fizjoterapia ambulatoryjna)
	1 039 507,10

	8
	Podstawowa Opieki Zdrowotna_transport
	168 641,27

	9
	Programy terapeutyczne lekowe
	105 080,00

	10
	Program pilotażowy – Dieta Mamy 
	54 600,00

	11
	Podwyżki
	7 148 594,44

	 
	Umowa sieciowa_podwyżki
	3 926 496,00

	 
	Umowa sieciowa_pochodne
	1 386 419,37

	 
	Umowa sieciowa_ratownicy
	374 640,00

	
	Umowa sieciowa_lekarze
	152 130,30

	
	Umowa sieciowa_lekarze_pochodne
	121 704,24

	 
	Oddział medycyny paliatywnej_podwyżki
	181 056,00

	 
	Oddział medycyny paliatywnej_pochodne
	42 099,36

	 
	Zakład opiekuńczo - leczniczy
	179 520,00

	 
	Zakład opiekuńczo - leczniczy_pochodne
	43 021,80

	 
	Programy profilaktyczne zdrowotne_podwyżki
	19 200,00

	 
	Programy profilaktyczne zdrowotne_pochodne
	3 937,20

	 
	Ambulatoryjna opieka specjalistyczna_podwyżki
	31 680,00

	
	Ambulatoryjna opieka specjalistyczna_pochodne
	6 497,40

	 
	Ratownictwo medyczne_podwyżki
	511 104,00

	 
	Ratownictwo medyczne_pielęgniarki
	143 808,00

	 
	Ratownictwo medyczne_pielęgniarki_pochodne
	25 280,77


