UCHWALA NR L1/380/22
RADY POWIATU OPOCZYNSKIEGO

z dnia 27 pazdziernika 2022 r.

w sprawie zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki
Zdrowotnej Szpitala Powiatowego im. Edmunda Biernackiego w Opocznie na lata 2022 - 2024

Na podstawie art. 12 pkt. 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o0 samorzadzie powiatowym (Dz.U. z 2022 r.
poz. 1526) oraz art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z2022r.
poz. 633, poz. 655, poz. 974 i poz. 1079 ) uchwala sie, co nastgpuje:

§ 1. Rada Powiatu Opoczynskiego zatwierdza program naprawczy Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej Szpitala Powiatowego im. Edmunda Biernackiego w Opocznie opracowany na lata 2022-
2024, stanowiacy zatacznik do niniejszej uchwaty.

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

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjgcia.

Przewodniczacy Rady
Powiatu Opoczynskiego

Jozef Rog
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Zatacznik do uchwaty Nr LI/380/22
Rady Powiatu Opoczynskiego

z dnia 27 pazdziernika 2022 r.
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Starostwo Powiatowe
w Opocznie, ul. Kwiatowa 1a
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Wstep

Prawo do ochrony zdrowia i réwnego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej
finansowanej ze $rodkow publicznych, zapewnia kazdemu art. 68 ust. 1 i 2 Konstytucji
Rzeczpospolitej Polskie;j.

Na terenic Polski na koniec 2020 roku istniato 575 szpitali publicznych,
funkcjonujgcych w formie samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotne;j, instytutow
badawczych badz spotek kapitatowych. Podmioty te napotykaja na szereg istotnych czynnikéw
utrudniajgcych ich prawidtowe funkcjonowanie. Podstawowymi problemami sg pogarszajgca
si¢ sytuacja finansowa, znaczne ograniczenie inwestycji, nieuzasadniona konkurencja
o0 pacjenta i personel medyczny pomigdzy jednostkami.

Podjete préby zreformowania sektora szpitalnictwa na podstawie ustawy z dnia
15.04.2005r. o pomocy publicznej i restrukturyzacji publicznych zaktadow opieki zdrowotne;j
(Dz. U. z 2018 poz. 164) wedlug informacji Najwyzszej Izby Kontroli z dnia 09.05.2015r.,
sformutowanych po kontroli pn. ,,Restrukturyzacja wybranych samodzielnych publicznych
zaktadow opieki zdrowotnej korzystajacych z pomocy ze srodkow publicznych” (obejmujacej
okres od Istycznia 2005r. do dnia 31 grudnia 2014r.) nie wprowadzily wowczas skutecznych
mechanizméw motywujgcych do zmian zapewniajacych trwala poprawe finansows.
W raporcie NIK wskazano, ze zaciggane w ramach realizacji éwczesnej reformy kredyty
i pozyczki dhugoterminowe tylko w nielicznych przypadkach byly przeznaczone na cele
rozwojowe i inwestycyjne oraz w krotkim okresie poprawity ptynno$¢ finansowa podmiotow.

Szpital Powiatowy im. E. Biernackiego w Opocznie jest podmiotem leczniczym
dziatajagcym w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, ktorego
podmiotem tworzacym jest Starostwo Powiatowe w Opocznie. Z sytuacji w jakiej znalazta si¢
jednostka wynika konieczno$§¢ rzetelnego sporzadzenia programu restrukturyzacji,
a to pozwoli stworzy¢ mechanizmy prawidtowo funkcjonujacego nadzoru i wspoétpracy
z podmiotem tworzgcym. Prowadzenie spojnej polityki w zakresie zabezpieczenia $wiadczen
medycznych pozwoli zabezpieczy¢ potrzeby zdrowotne mieszkancéw nie tylko powiatu
opoczynskiego. Projekt ustawy o modernizacji i poprawie efektywnosdci szpitalnictwa
rekomendowany przez Ministerstwo Zdrowia zwraca uwag¢ na wymienione aspekty
i w przypadku przyjecia takich rozwigzan bgdzie warunkowato istnienie szpitali.

Celem pracy jest przedstawienie i omowienie strategii rozwoju SP ZOZ Szpitala

Powiatowego im. Edmunda Biernackiego w Opocznie.
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I Informacje o powiecie opoczynskim

1. Dane ogélne

Powiat opoczynski lezy na potudniowym wschodzie wojewodztwa todzkiego
I graniczy z wojewodztwami: mazowieckim (po pdétnocno-wschodniej stronie) oraz
swigtokrzyskim (po stronie potudniowo-wschodniej). Jednostka miesci si¢ w otoczeniu
czterech powiatow:

1) tomaszowskiego (woj. t6dzkie),
2) piotrkowskiego (woj. t6dzkie),

3) przysuskiego (woj. mazowieckie),
4) koneckiego (woj. §wietokrzyskie).

Powierzchnia powiatu opoczynskiego zajmuje 104.019 ha (1.040 km?), co stanowi
5,71% powierzchni wojewodztwa t6dzkiego (rys.1). Liczba ludnosci wynosi ok. 75.524 0séb.
Pod wzgledem administracyjnym powiat opoczynski tworzy 8 gmin: w tym Miasto i Gmina
Opoczno, Gmina Miejsko-Wiejska Drzewica oraz 6 gmin wiejskich: Biataczow, Mniszkéw,

Paradyz, Po$wietne, Stawno i Zarnow'.

Rysunek 1. Poloienie powiatu opoczyriskiego na terenie wojewddztwa tédzkiego

Zrédlo: wStrategia rozwoju powiatu opoczynskiego 20307, https://bip.opocznopowiat.pl/
[26.04.2022]

' .Strategia rozwoju powiatu opoczyfiskiego 2030, https://bip.opocznopowiat.pl/ [26.04.2022].
5
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Jak wynika z rysunku 2 najwigksza gming pod wzgledem powierzchni jest
zdecydowanie gmina Opoczno. Druga co do wielkosci jest gmina Zarnéw, natomiast
najmniejsza powierzchniowo jest gmina Paradyz. Pozostate gminy stanowig 11% - 13,6%

powierzchni Powiatu.

Poswietne

Ty . § . Drzewica
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| byt

Mniszkow { il /' Opoczno 2
\(Paradyz .
i o 4 Bialaczow
Zarnéw

Rysunek 2. Rozmieszczenie gmin na terenie powiatu opoczynskiego
Zrédlo: ,,Strategia rozwoju powiatu opoczynskiego 20307, https://bip.opocznopowiat.pl/
[26.04.2022]

Liczba ludno$ci faktycznie zamieszkujgcej obszar Powiatu wedtug stanu na dzief
31 grudnia 2020 roku wynosita 75.524 mieszkancow, w tym 38.143 kobiet, ktore stanowity
50,5% ogohu ludnosci. Mezezyzni natomiast stanowili 49,5% ogohu ludnosci, przy liczbie
37.381. Liczba ludno$ci powiatu opoczynskiego stanowita 3,1% ludno$ci wojewddztwa
t6dzkiego oraz 0,02% ludno$ci kraju. W miastach, wedlug danych z 31 grudnia 2020r.,
mieszkalo 24.549 mieszkancow, a na obszarach wiejskich 50.975 osob?.

Wedlug prognoz liczba mieszkancéw powiatu opoczynskiego w 2050 roku wynosic
bedzie 64.270 os6b, z czego 32.370 to kobiety, a 31.900 mezczyzni. Na przetomie lat
2002-2020 liczba mieszkancow Powiatu zmalata o 5,1%. Powiat opoczynski ma ujemny

przyrost naturalny, wynoszacy obecnie (-)166. Odpowiada to przyrostowi naturalnemu (-)2,17

2 JIbidem.
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na 1.000 mieszkancow powiatu opoczyfiskiego. W 2020 roku w powiecie urodzito sig

685 dzieci’.

Ze wzgledu na podzial na wick przedprodukcyjny, produkcyjny i poprodukcyjny

strukturg ludno$ci powiatu opoczyfiskiego przedstawia tabela 1.

Tabela 1. Struktura ludnosci gmin powiatu opoczynskiego w 2020r.

Ple¢ o dp:‘(l)i:::kcyjny Wiek produkeyjny Wiek poprodukeyjny
Mezczyzni 7.329 24.647 5.405
Mezczyzni [w %] 50,9 54,7 33,6
Kobiety 7.057 20.412 10.674
Kobiety [w %] 49,1 45,3 66,4
Ogolem 14.386 45.059 16.079
Ogolem [w %] 19 59,7 21,3

Zrédlo: opracowanie wilasne na podstawie danych GUS, Prognoza ludnosci na lata 2014-2050,
https://stat.gov.pl/ [29.04.2022]

Dane liczbowe zaprezentowane w tabeli 1 ukazuja, iz najliczniejsza grupe 59,7%

stanowi ludno$¢ w wieku produkcyjnym (45.059 0s6b), natomiast najmnie;j liczng 14.386 osoby

w wieku przedprodukcyjnym (19%).

Wedtug prognozy Giéwnego Urzedu Statystycznego (GUS) na obszarze powiatu

opoczynskiego nalezy spodziewaé si¢?:

1) zmniejszenia liczby ludnosci (w stosunku do 2020r.) o 11.254 osoby (o 14,9%).

W 2050r. liczba ludnosci zamieszkujaca powiat opoczynski wyniesie 64.270 0sob,

2) spadku liczby ludno$ci w Powiecie, ktory wystepowat bedzie w dwoch ekonomicznych

grupach wieku ludno$ci: w wicku przedprodukcyjnym o 4.740, czyli o 33%,

produkcyjnym o 8.736 osoby, czyli o 19,4%,

3) wazrostu liczby ludnosci w Powiecie, ktory wystapi w ekonomicznej grupie wieku

ludnoscei: poprodukcyjnym o 2.222 osoby, czyli o 13,8%.

Prognoza demograficzna opracowana przez GUS pn. ,,Prognoza dla powiatow i miast

na prawie powiatu oraz podregionéw na lata 2014-2050”, wskazuje, ze w najblizszych latach

na terenie powiatu opoczyfiskiego zachodzi¢ bedg intensywne procesy demograficzne, ktore

prowadzi¢ bgdg do dalszego spadku liczby mieszkancow Powiatu (tab. 2)°.

3 Ibidem.

* Glowny Urzad Statystyczny, Prognoza dla powiatéw i miast na prawie powiatu oraz podregionéw na lata
2014-2050, https://stat.gov.pl/ [30.04.2022].

3 Ibidem.
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Tabela 2. Przyrost naturalny na 1000 ludnosci w kraju, wojewddztwie oraz na obszarze Powiatu 2020

rok
Przyrost naturalny na 1.000 ludnosci
Jednostka terytorialna w kraju, wojewodztwie oraz na obszarze
powiatu
Powiat Opoczynski -5,93
Gmina Biataczéw -7,65
Gmina Drzewica -4,9
Gmina Mniszkow -2,74
Gmina Opoczno -4,15
Gmina Paradyz -7,36
Gmina Poswigtne - 15,73
Gmina Stawno -3,41
Gmina Zarnow - 16,02

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie danych GUS, Prognoza dla powiatéw i miast na prawie
powiatu oraz podregionéw na lata 2014-2050, https://stat.gov.pl/ [30.04.2022]

Niekorzystnym, pod wzgledem demograficznym, zjawiskiem mogacym silniej niz
dotad uwidocznié¢ si¢ w najblizszych latach w powiecie opoczyhskim, jest starzenie si¢
spoleczenstwa, czyli wzrost udziatu ludzi starszych w ogolnej populacji Powiatu. Starzenie sig
spoleczenstwa wymaga m.in. zwigkszonych nakladow na sfere zwigzang z zapewnieniem
opieki osobom starszym i samotnym, w tym opieki zdrowotnej. Duza odpowiedzialnosc
zwiazana z zaspokojeniem tych potrzeb spocznie na wladzach publicznych, ktore zobligowane
beda do podejmowania  skoordynowanych dziatan w  wymiarze gminnym

i powiatowym.
2. Struktura jednostek ochrony zdrowia na terenie powiatu

$wiadezenia zdrowotne w zakresie leczenia szpitalnego na ternie powiatu $wiadczy
jedynie SP ZOZ Szpital Powiatowy im. E. Biernackiego w Opocznie.
$wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) oraz
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS) Swiadcza:
1) Przychodnia Rejonowa w Opocznie, ul. Szpitalna 1
2) Przychodnia Rejonowa w Opocznie, ul. Partyzantow 30
3) Ofsrodek Zdrowia w Paradyzu, ul. Polna 1
4) Oérodek Zdrowia w Po§wigtnem, ul. Akacjowa 3
5) Osrodek Zdrowia w Stawnie, ul. Marszatka Jozefa Pitsudskiego 31
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6) Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej ,,Vita-Med.” s.c. w Opocznie,
ul. Partyzantow 1A
7) Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Przychodnia Lekarska ,,ALMER” s.c.
w Opocznie, ul. Dworcowa 5
8) Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowej ,,ESCULAP” w Opocznie, ul. M. Sktodowskiej-
Curie 18
9) NZOZ Zarnéw, ul. Wolnosci 4
10)NZOZ Vita-Med, Mniszkéw, ul. Piotrkowska 9
W zakresie podstawowej opieki zdrowotnej jednostki swiadczg réwniez wymagang
opicke pielegniarki Srodowiskowej oraz potozne;.
W zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej mozna otrzymac poradg i leczenie w
zakresie: kardiologii, diabetologii, chirurgii ogélnej, ortopedii i traumatologii, choréb phuc
i gruzlicy, laryngologii, ginekologii i potoznictwa, urologii, dermatologii, okulistyki, medycyny

pracy, medycyny sportowej, rehabilitacji.

3. Nowa Mapa Potrzeb i Krajowy Plan Transformacji

Na podstawie art. 95a ust. 1 i 7 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, Minister Zdrowia obwieszczeniem z dnia
27 sierpnia 2021r. w sprawie mapy potrzeb zdrowotnych przedstawit nowy dokument
z okresem obowigzywania od dnia 1 stycznia 2022r. do 31 grudnia 2026r.5,

Mapa potrzeb w zakresie opieki zdrowotnej i opieki diugoterminowej powstaje w celu
identyfikacji priorytetowych potrzeb zdrowotnych, modyfikowania organizacji systemu opieki
zdrowotnej, a w konsekwencji zapewnienia skoordynowanego wydatkowania $rodkéw
publicznych. Potrzebg opracowania tego dokumentu wskazata Komisja Europejska (KE) jako
jeden z tzw. warunkéw podstawowych do tworzenia perspektywy finansowej na lata
2021-2027. Od ich spetnienia KE uzaleznita mozliwosé przekazania na ochrong zdrowia
srodkow europejskich. Mapa obejmuje analizy demograficzne i epidemiologiczne, analizy
stanu 1 wykorzystania zasobow systemu opieki zdrowotnej, rekomendowane kierunki dziatan.

Udostepnione sg one na stronie internetowej pod adresem basiw.mz.gov.pl i beda

aktualizowane co roku’.

6 Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych
(Dz. U. z2021r. poz.1285,1292 i 1559).
" https://www.gov.pl/web/uw-lodzki/ [06.05.2022].
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Wdrozeniu rekomendowanych kierunkow dziatan stuza plany transformacji.
Dyrektorzy oddziatow wojewodzkich Narodowego Funduszu Zdrowia odpowiedzialni beda za
finansowania i organizowanie udzielanych S$wiadczen opieki zdrowotnej wynikajacych
z mapy potrzeb.

Minister Zdrowia obwieszczeniem z dnia 15 pazdziernika 2021r. opublikowat
nastgpnie krajowy plan transformacji na okres od dnia 1 stycznia 2022r. do dnia 31 grudnia
2026r.

Nowelizacja ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $rodkow publicznych wprowadzita obowiazek sporzadzenia krajowego oraz
wojewodzkich planow transformacji, uwzgledniajgcych rekomendowane kierunki dziatan
wskazanych w mapie potrzeb zdrowotnych. Planowanie strategiczne musi by¢ oparte
o zobiektywizowane potrzeby zdrowotne spoteczenstwa. Dla efektywnego jego
funkcjonowania konieczne jest okreSlenie priorytetow. Z uwagi na ograniczone zasoby
finansowe i kadrowe, nie jest mozliwe realizowanie wszystkich zadan jednoczesnie.
W pierwszej kolejnosci trzeba podejmowac te zadania, ktore przynosza najwigksza warto$¢
zdrowotna dla ogotu spoteczenstwa oraz te gdzie wyniki zdrowotne sg najbardziej oddalone od
potencjalnie mozliwych®,

W Krajowym Planie Transformacji sformutowane sg na podstawie map potrzeb
zdrowotnych najwazniejsze potrzeby zdrowotne i wyzwania organizacji opieki zdrowotnej.

Wedtug dokumentu w Polsce nalezy potozy¢ nacisk na promowanie zdrowego trybu
zycia oraz poprawg skutecznosci profilaktyki zdrowotnej poprzez promowanie badan
przesiewowych i programow profilaktycznych. W szczeg6lnosci nalezy poprawi¢ zgtaszalnosc¢
kobiet na badania cytologiczne i mammograficzne oraz profilaktyke zdrowotng wsrdd
mezczyzn. Srednia dtugo$é zycia tych ostatnich znacznie odstaje od éredniej dhugosci zycia
kobiet w Polsce oraz érednich wartosci dhugoscei zycia mezezyzn w Unil Europejskie;j.

Wsrod dziatan profilaktycznych skutecznie nalezy postgpowac w zakresie’:
1) profilaktyki palenia tytoniu (ze szczegolnym zwrdceniem uwagi na programy
skiecrowane do mtodziezy oraz kobiet, u ktorych problem ten narasta),
2) profilaktyki nadmiernego spozywania alkoholu (w szczegdlnosci wsérod grup
spotecznych najbardziej zagrozonych tym problemem),
3) promowania prawidtowego sposobu odzywiania i zapobiegania nadwadze i otylosci

(szczegblnie wérod mezezyzn oraz dzieci i mtodziezy).

$ http://dziennikmz.mz.gov.pl [07.05.2022].
9 Ibidem.
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Realizacj¢ tych dzialan majg wspiera¢ Pafstwowa Inspekcja Sanitarna oraz jednostki
samorzadu terytorialnego, ktore przez tworzenie jednostek koordynujacych oraz tworzenie
mechanizméw systemowych. Pozwola one na lepszg koordynacje dziatan prozdrowotnych
realizowanych na poziomie powiatéw i gmin.

Kierunek dziatan zaproponowany w Krajowym Planie Transformacji dla podstawowej
opieki zdrowotnej ma polegaé na opracowaniu motywacyjnego systemu udzielania $wiadczen
POZ celem zwigkszenia czestotliwosci zlecania badan diagnostycznych przez lekarza POZ,
poszerzenie diagnostyki na poziomie POZ, a przez to odcigzenie AOS oraz lecznictwa
szpitalnego z hospitalizacji diagnostycznych. Podobng rolg¢ w celu odcigzenia Szpitalnych
Oddziatow Ratunkowych ma petié¢ Nocna i Swiateczna Opieka Zdrowotna z rozszerzonymi
kompetencjami. Wzmocnienie roli pielegniarki i potoznej podstawowej opieki zdrowotnej
ma odcigzy¢ lekarza. Po ukonczeniu kursu specjalistycznego maja one ordynowaé leki,
wypisywac recepty i kierowaé pacjenta na badania. W celu koordynacji wspotpracy miedzy
poszczegolnymi formami udzielanych $wiadczen rozwijana i upowszechniana ma by¢
elektroniczna dokumentacja medyczna. Promowane réwniez beda nowe formy komunikacji
pod postacig telemedycyny'?.

W ambulatoryjnej opiece specjalistycznej wyzwaniami zawartymi w Planie
Transformacji sg rowniez dzialania majace motywowaé do wykonywania wigkszej ilosci
swiadczen w celu zmniejszenia potencjalnych hospitalizacji (dotyczy to w szczegélnosci
poglebionej diagnostyki i mniej skomplikowanych zabiegbw).Wigza¢ ma si¢ to z wicksza
koordynacjg dziatan pomigdzy POZ i AOS, wigkszg motywacja przez zmiang systemu
finansowania, zapewnieniem wigkszego dostepu do poradni przez rozwijanie narzedzi
ufatwiajacych zapisywanie lub wypisywanie z kolejek oraz zapewnienie szybkiej,
specjalistycznej, nocnej pomocy lekarskiej przez stworzenie Centrum Nocnej Pomocy
Lekarskiej (CNPL)!!.

Dziafania w zakresie zmian funkcjonowania ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
majg nierozerwalny wptyw na lecznictwo szpitalne. W celu obnizenia nadmiernej liczby
hospitalizacji, ktdra jest przyczyna powstawania nieuzasadnionych kosztéw, rekomendowane
bedzie zwigkszenie dostepnosci badan diagnostycznych w warunkach ambulatoryjnych.
Optymalizacja kosztow bedzie miala polegaé na rozwoju $wiadczen zabiegowych
w trybie jednodniowych. Powstaly w ten sposéb spadek oblozenia 167ek na oddziatach

szpitalnych, spowoduje potrzebe zracjonalizowaé liczby 16zek na oddziatach szpitalnych

10 Ihidem.
1 Ihidem.
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lub przeksztatcenia ich zgodnie z prognozami demograficznymi w t6zka opieki
dtugoterminowej'>.

Konieczny jest rowniez dalszy proces centralizacji $wiadczeh w o$rodkach
o odpowiednim zapleczu i do$wiadczeniu dla choréb rzadkich oraz innych choréb
wymagajacych skomplikowanego oraz kompleksowego leczenia.

Nalezy dalej wspiera¢ wzrost jakosci $wiadczen udzielanych w ramach leczenia
szpitalnego, m.in. przez wzmocnienie roli akredytacji w ochronie zdrowia przy zapewnieniu
aktualizacji jej standardow, wdrozenie systemu zglaszania zdarzen niepozadanych nieopartego
na winie, a takze nadanie wigkszej wagi  wskaznikowi jako$ciowemu
w algorytmie obliczajacym kwoty umow, a w konsekwencji zwigkszenie roli placenia
za jako$¢ §wiadczen.

Trudna sytuacja w opiece psychiatrycznej i leczeniu uzaleznien w Polsce spowodowata
koniecznodé zawarcia w Planie Transformacji kierunkéw dziatan polegajacych gtownie na
zwr6ceniu uwagi na ogromny brak lekarzy psychiatrow, a co za tym idzie braku mozliwosci
zaspokojenia  potrzeb  populacyjnych  glownie W przypadku  leczenia  dzieci
i miodziezy. Wymagane sa dziatania w zakresie rozwoju srodowiskowego modelu
psychiatrycznej opieki zdrowotnej gwarantujgcego dobrze skoordynowang psychiatryczng
opieke zdrowotng'?.

Krajowy Plan Transformacji w zakresie rehabilitacji zaklada dgzenie do poprawy
dostepnosci $wiadczen w szczegolnosci w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej, rehabilitacji
ogblnoustrojowej w warunkach stacjonarnych oraz w poradni rehabilitacyjnej, biorac pod
uwage toczace si¢ zmiany demograficzne.

Starzenie si¢ populacji ma réwniez wptyw na cele stawiane opiece dtugoterminowe;.
W zakresie tej dziedziny zwigkszeniu ma ulec udziat srodowiskowej opieki dtugoterminowej
(éwiadczenia udzielane w warunkach domowych lub dziennych) wzgledem opieki
instytucjonalnej. Celem jest rtowniez wyréwnanie roznic w dostepie do opieki dtugoterminowe;
adekwatnego do potrzeb zdrowotnych w poszczegélnych wojewodztwach. Pojawit si¢ takze
pomyst stworzenie form wsparcia i pomocy dla opickundéw nieformalnych (w przewazajacej
liczbie kobiet) 0s6b potrzebujacych wsparcia w codziennym funkcjonowaniu'.

Waznym aspektem zawartym w Planie Transformacji jest sytuacja o0sob cierpigcych

z powodu nieuleczalnych, postepujacych i ograniczajacych Zycie chorob wymagajacych opieki

12 Ibidem.
13 Ibidem.
14 Ibidem.
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zdrowotnej odpowiedniej do ich potrzeb, tj. np. opieki paliatywnej, hospicyjnej lub opieki w
ramach innego rodzaju $wiadczen gwarantowanych. Biorac pod uwage komfort pacjenta
wskazane jest przy tym przeniesienic punktu ciezkosci z oddziatow szpitalnych
w strong $wiadczen udzielanych w warunkach pozainstytucjonalnych rowniez w zakresie
opieki psychologicznej takze dla cztonkow rodziny osoby chorej'’.

Zauwazono konieczno$¢ podjecie aktywnej i zdecydowanej polityki w celu zwiekszenia
liczby pracujgcych piclggniarek i potoznych oraz lekarzy.

Wsrod celow postawiono potrzebe pogigbienia procesu cyfryzacji w sektorze
ochrony zdrowia dla zapewnienia opieki osobom starszym i niepelnosprawnym, a takze
przygotowanie —systemu na mozliwo$¢ wystapienia nieprzewidywalnych zdarzen

epidemicznych w przyszto$ci.
4. Strategia rozwoju powiatu opoczynskiego do 2030 roku

»Strategia rozwoju powiatu opoczynskiego do 2030 roku” jest jednym
z najwazniejszych dokumentéw samorzadu powiatowego, okreslajacym stan docelowy,
do ktorego Powiat bedzie dgzyt w kolejnych latach. W opracowaniu dokumentu wzigli udziat
radni Rady Powiatu, kadra zarzadcza Starostwa Powiatowego oraz jednostek organizacyjnych
Powiatu, przedstawiciele organizacji pozarzadowych. Narzedziem wykorzystanym
do opracowania dokumentu byta analiza potrzeb mieszkaficoéw przeprowadzona w formie
badania ankietowego. Dla zapewnienia obiektywnej oceny proponowanych rozwigzan
zaangazowano eksperta naukowego w dziedzinie ekonomii'®.

Badanie ankietowe odbyto si¢ w dniach od 8 do 30 czerwca 2021 roku za pomoca
wywiadu przeprowadzonego drogg elektroniczng (CAWTI). Wyniki stanowig odzwierciedlenie
wypelnionych ankiet przez respondentéw. Celem bylo przede wszystkim zbadanie poziomu
jakosci zycia w powiecie, zebranie informacji o problemach i oczekiwaniach mieszkafncoéw oraz
okreslenie oczekiwan. Pod wzglgdem pici 69% stanowity kobiety, 31% me¢zczyzni. Najwicksza
grupa badanych to osoby w wicku pomigdzy 36 a 65 rokiem zycia i stanowita 64%
respondentdw. Drugg grupe stanowig osoby w przedziale wiekowym od 18 do 35 lat

1 jest to 34%. Dla mieszkancow Powiatu biorgcych udziat w badaniu drugim co do wazno$ci

'S Ibidem.
1 Strategia rozwoju powiatu opoczynskiego 20307, https://bip.opocznopowiat.pl/ [11.05.2022].
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obszarem jest inwestycja w infrastrukturg zdrowotng, w tym specjalistyczna oraz zwigkszenie
dostepu do ustug zdrowotnych. Dla Powiatu jest to jeden z celow strategicznych'”.

Dostgpnos¢ ustug zdrowotnych mierzona za pomocg wskaznika liczby kadry medycznej 7
przypadajacej na 10 tys. mieszkaficow jest znacznie nizsza niz w wojewodztwie t6dzkim
i kraju. Dostgpnos¢ do opieki lekarskiej nieznacznie wzrosta w  okresie od 2014 7
do 2019 roku, podczas gdy w kraju i wojewodztwie tendencje wzrostowe byty znaczace
(wykres 1)*%. B

Wykres 1. Lekarze na 10 tys. ludnosci w kraju, wojewédztwie oraz powiecie opoczyniskim =

Lekarze (personel pracujagcy ogolem) na 10 tys.
ludnosci
58,8

62,6 655

POWIAT
POLSKA LtODZKIE OPOCZYNS
Ki -
52.3 62,6 21;5
58,8 65,5 21,7
e ZMIANA 2014/2019 12,4% 4,6% 0,9%

s 2014 e 2 019 memmene 7 MIAN A 2014/2019

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie danych GUS, Lekarze — wskainiki — Bank Danych
Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/ [12.05.2022]

Z wykresu 1 wynika, iz istotny jest rozwdj zasobow kadrowych na potrzeby =
powiatowych jednostek ochrony zdrowia. Wéréd sposobéw pozyskiwania nowej kadry
medycznej i zapewnienia cigglego jej naptywu zaproponowano stworzenie powiatowych 7
stypendiow dla studentow kierunkéw medycznych.

Do waznych zadan Powiatu naleza dziatania zwigzane z profilaktyka zdrowotng oraz
promocja zdrowia. Dlatego kluczowym celem ,,Strategii rozwoju powiatu opoczynskiego
2030” jest tworzenie bezpiecznych warunkéw zycia skupiajacych si¢ na zwigkszeniu =

dostepnosci ustug zdrowotnych i poprawie stanu srodowiska.

17, Strategia rozwoju powiatu opoczynskiego 20307, https://bip.opocznopowiat.pl/ [11.05.2022].

18 Gtowny Urzad Statystyczny, Lekarze — wskazniki — Bank Danych Lokalnych, https://bdl.stat.gov.pl/
[12.05.2022].
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W obszarze opieki zdrowotnej polityka Powiatu skupiaé si¢ bedzie na podniesieniu
standardu Swiadczonych ustug zdrowotnych dostarczanych przez SP ZOZ Szpital Powiatowy
w Opocznie. Dziatania w tym zakresie dotyczy¢ maja m.in. ulepszenia dostgpnej bazy ochrony
zdrowia poprzez inwestycje m.in.: remonty, modernizacje, termomodernizacje, wymiane
zrodet ciepta, a takze likwidacje barier architektonicznych i innych dla os6b
ze specjalnymi potrzebami. Wsréd inwestycji priorytetowymi poczynaniami bedzie tez budowa
nowoczesnego Bloku Operacyjnego, jak rowniez Przychodni dla podstawowej
1 specjalistycznej opieki zdrowotnej. Planuje si¢ rowniez powigkszenie zasobéw powiatowej
stuzby zdrowia o Centrum Opieki Psychiatrycznej. Wérdéd wyznaczonych kierunkéw dziatan

znajduje si¢ rozwoj e-ushug i telemedycyny!®.

19 Strategia rozwoju powiatu opoczynskiego 20307, https://bip.opocznopowiat.pl/ [11.05.2022].
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II Ogoélne informacje o SP ZOZ Szpitalu Powiatowym im. E. Biernackiego

Gtoéwnym celem Szpitala jest udzielanie §wiadczen zdrowotnych na rzecz zachowania,
ratowania, przywracania i poprawy zdrowia pacjentow, promocja zdrowia oraz ciggle
doskonalenie jako$ci udzielanych $wiadczen zdrowotnych.

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy im. Edmunda
Biernackiego w Opocznie dziata na podstawie?’:

1) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2011r. Nr 112, poz.
654 ze zm.) zwana dalej ,,ustawg o dziatalnosci lecznicze;j”,

2) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych (Dz. U z 2008r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.),

3) rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 22 czerwca 2001r. w sprawie wykazu
samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej, ktore zostaly przejete przez
gminy, powiaty i samorzady wojewodzkie (Dz. U. Nr 65, poz. 659 ze zm.),

4) ustawy z dnia 29 wrze$nia 1994r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2009r. Nr 152, poz. 1223
ze zm.),

5) ustawy z dnia 27 sierpnia 2009r. o finansach publicznych (Dz. U. Nr 157, poz. 1240 ze
zm.),

6) ustawy z dnia 6 listopada 2006r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U.
2006r. Nr 191, poz. 1410),

7) innych przepisow zwigzanych z funkcjonowaniem samodzielnych publicznych
zakladow opieki zdrowotnej,

8) Statutu,

9) Regulaminu Organizacyjnego.

W Szpitalu dziata Rada Spoteczna, ktéra jest organem inicjujagcym i opiniodawczym
Powiatu Opoczynskiego oraz doradczym Dyrektora Szpitala. Sktad Rady Spolecznej, jej zakres
dziatania oraz tryb pracy okreslajg ustawa o dziatalnosci leczniczej, Statut Zaktadu oraz
Regulamin Rady Spotecznej. Od pazdziernika 2017r. SP ZOZ Szpital Powiatowy im.
Edmunda Biernackiego w Opocznie funkcjonuje w ramach Systemu Podstawowego

Zabezpieczenia Szpitalnego tzw. ,sieci szpitali”, jako szpital I stopnia referencyjnosci®'.

20 Opracowanie wlasne na podstawie materialow udost¢pnionych przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej Szpital Powiatowy im. Edmunda Biernackiego w Opocznie.
2 Ibidem.
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Placowki medyczne sgsiadujace z SPZOZ Szpitalem Powiatowym im. Edmunda
Biernackiego w Opocznie:

1) Samodzielny Szpital Wojewddzki im. Mikotaja Kopernika w Piotrkowie Trybunalskim,
oddalonym od Opoczna o: 45 km,

2) Szpital Wojewodzki im. Jana Pawta 11 w Betchatowie oddalony od Opoczna o: 72 km,

3) Specjalistyczny Szpital Gruzlicy, Choréb Ptuc i Rehabilitacji w Tuszynie oddalony
od Opoczna o: 80 km,

4) Tomaszowskie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Tomaszowie Mazowieckim oddalone
od Opoczna o: 30 km,

5) Szpital $w. Lukasza w Konskich oddalony od Opoczna o: 25 km

W sktad SP ZOZ wchodza nastepujace jednostki organizacyjne: zespoly ratownictwa
medycznego, lecznictwo szpitalne, transport sanitarny, zaktad opiekunczo-leczniczy,
przychodnie rejonowe w Opocznie, osrodki zdrowia stanowigce filie SP ZOZ Sgzpitala
Powiatowego, przychodnie specjalistyczne, dzial diagnostyki laboratoryjnej, dziat diagnostyki
obrazowej, apteka szpitalna, dzial dokumentacji medycznej i rozliczen, dzial finansowo-
ksiegowy, dziat techniczno-eksploatacyjny, dziat organizacyjny i nadzoru kadr, sekcja
informacyjna, stanowiska samodzielne??.

W obrebie lecznictwa szpitalnego SP ZOZ zapewnia opiek¢ w ramach Oddziatow:
Dziecigcego, Potozniczo-Ginekologiczno-Noworodkowego, Wewnetrznego z salg Intensywne;j
Opieki Kardiologicznej, Anestezjologii i Intensywnej Terapii, Chirurgii Ogoélnej, Chirurgii
Urazowo-Ortopedycznej,  Szpitalnego  Oddzialu  Ratunkowego z Izbg  Przyjec¢
1 Zaktadu Opiekunczo-Leczniczego. W jednostce funkcjonujg pracownie RTG, USG,
tomografii komputerowej, endoskopii oraz laboratorium analitycznego w strukturach, ktorego
wyodrgbniono pracownie bakteriologii i histopatologii. Od 1 pazdziernika 2017 roku

w Szpitalu udzielane sa rowniez porady w ramach nocnej i $wigtecznej pomocy lekarskiej?>.

22 Ibidem.
23 Ibidem.

17

Id: 72F3A7E9-5EQE-4A62-962B-0C1AD5CD42A6. Podpisany Strona 17



III Inwestycje
SP ZOZ Szpital Powiatowy im. E. Biernackiego w Opocznie od 2017 roku ubiegat

sic o rozne érodki finansowe, ktore pomogly zrealizowa¢ inwestycje wplywajace
na podwyzszenie standardow i rozwdj jednostki. Pienigdze pozyskane z Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewodztwa Lodzkiego na lata 2014-2020 daty mozliwos¢
zrealizowania budowy calodobowego ladowiska dla $migtowcow ratunkowych LPR
z infrastrukturg oraz doposazeniem Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego, zakupu sprzetu
medycznego, ale rowniez termomodernizacj¢ budynkéw szpitalnych czy dostosowanie
sprz¢towe szpitala do elektronicznych ustug administracyjnych (dokumentacja elektroniczna
i e-ustugi). Laczna kwota wykorzystana to 16 139 000 PLN. Inne zZrdédita finansowania
inwestycji pochodzity ze §rodkéw Wojewody Lodzkiego (zakup dwoch ambulansow
za kwote 1 000 000 PLN)*.

Okres pandemii wigzal si¢ z wielokierunkowym wsparciem finansowym
i materialnym Szpitala i obejmowal®*:

1) darowizng¢ rzeczowa w postaci materiatbw jednorazowych z Agencji Rezerw
Materialowych na tagczng kwotg 465 654,19 zt,

2) dofinansowanie w formie refundacji poniesionych kosztéw w ramach zadania pn:

e ,Wywoz i unieszkodliwienie odpadow medycznych za okres 1 kwietnia 2020-
30 czerwca 2021r.”. Z Wojewodzkiego Funduszu Ochrony Srodowiska.
Warto$¢ ogélna wynosi 297 224,14 zt z czego dotacja dla Szpitala wynosi
294 251,00 zt (dofinansowanie w 99%),

e  Wywoz i unieszkodliwienie odpadéw medycznych w okresie od 1.10.2021 r.
do 28.02.2022 r.”. Z Wojewddzkiego Funduszu Ochrony Srodowiska.
Warto$¢ ogdlna wynosi 116 998,69 zt z czego dotacja dla Szpitala wynosi 115
826,00 zt (dofinansowanie w 99%),

3) grant finansowy pod nazwg ,,Zabezpieczenie bezpieczenstwa i opieki pacjentom oraz
bezpieczenstwa personelowi zakladéw opiekunczo-leczniczych i hospicjow na czas
COVID-19” na kwote 349 436,20 PLN,

4) darowizng z Departamentu Zdrowia Wojewodztwa Lodzkiego w ramach projektu
»Zapobieganie oraz zwalczania terenie Wojewodztwa Lodzkiego zakazenia wirusem

SARS-Cov2” na kwotg 496 000 PLN na zakup $rodkow ochrony osobistej,

24 Opracowanie wlasne na podstawie materialow udostepnionych przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej Szpital Powiatowy im. Edmunda Biernackiego w Opocznie.
2 [bidem.
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5) zbiorke pienigzng organizowang pod auspicjami Caritas oddzial w Radomiu na zakup
respiratora,

6) liczne wplaty od firm dziatajagcych na terenie powiatu opoczynskiego, ale i 0sob
fizycznych,

7) dofinansowania i dotacje celowane od Starostwa Opoczynskiego oraz wsparcie
od przedstawicieli terytorialnych jednostek samorzadowych.

Najwigkszym przedsigwzigciem s3 zamierzenia inwestycyjne Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej Szpitala Powiatowego im. E. Biernackiego
w Opocznie w zakresie prac budowlanych na tgczng kwote 32 000 000 PLN, a obejmujgce
budowe nowoczesnego bloku operacyjnego oraz budowg Powiatowego Centrum Podstawowe;j
i Specjalistycznej Opieki Zdrowotnej (tj. w nowym miejscu nowoczesnego budynku dla
lecznictwa otwartego). Planowane sa réwniez modernizacje i1 remonty pomieszczen
szpitalnych, infrastruktury technicznej oraz terenu wokoét szpitala w celu zniesienia barier
architektonicznych na szacowang kwote¢ 12 000 000 PLN.

Planowane inwestycje sprzetowe obejmujg?®:
1) doposazenie w sprzet i aparatur¢ medyczng nowoczesnego bloku operacyjnego

z szacowang wartoscig 13 000 000 PLN,

2) zakup nowego aparatu TK wraz z niezbednym wyposazeniem z szacowang wartoscig

3 000 000 PLN.

W dniu 17 maja 2022r. podpisano umowe¢ pomi¢dzy SP ZOZ Szpitalem Powiatowym
im. E. Biernackiego w Opocznie, a firmg ,,Dobre Zdrowie” sp. z 0.0. z siedzibg w Kielcach
na wynajem pomieszczen w celu prowadzenia dziatalnosci gospodarczej, polegajacej
na prowadzeniu diagnostyki specjalistycznej, w ktorej beda wykonywanie badania rezonansu
magnetycznego. Umowa obejmuje obowigzek najemcy polegajacy na opracowaniu
dokumentacji projektowej i technicznej adaptowanych pomieszczen, wykonaniu na wiasny
koszt prac remontowo-modernizacyjnych obejmujacych remont pomieszczen, ale roéwniez
zagospodarowanie terenu w najblizszej okolicy punktu ze stworzeniem dodatkowych miejsc
parkingowych. Po zgodzie Zarzadu Powiatu opoczynskiego umowa zostata zawarta na okres
10 lat z mozliwoscia przedtuzenia na kolejny czasokres. Zawiera ona rowniez preferencyjne

warunki korzystania z mozliwosci wykonywania badan rezonansu magnetycznego dla

pacjentéw hospitalizowanych i leczonych w tutejszym szpitalu?’.

26 Ihidem.
27 Ibidem.
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IV Analiza SWOT

Analiza SWOT to technika analizy informacji, typowo wykorzystywana jako metoda
analizy strategicznej przedsigbiorstwa. SWOT to akronim angielskich stow: strengths (mocne
strony), weaknesses (stabe strony), opportunities (szanse), threats (zagrozenia)*®,

Analizie poddano calg jednostk¢ wskazujac na potencjalne szanse i zagrozenia

wynikajace z czynnikOw otoczenia zewngtrznego oraz mocne i stabe strony organizacji

wewnetrznej (tab. 3).

Tabela 3. Analiza SWOT

SZANSE

ZAGROZENIA

*  brak na terenie dziatalno$ci jednostki
innych szpitali

= gstarzenie si¢ spoleczenstwa

* inwestycje podnoszace standardy
udzielanych $§wiadczen

= pozyskanie nowej kadry medycznej
spoza Unii Europejskiej

= dobra wspotpraca z organem
zatozycielskim

niedobory kadrowe wérod zawoddw
medycznych

wysokie koszty utrzymania
infrastruktury technicznej

niepewno$¢ wysokosci finansowania
szpitala z NFZ, wysoka inflacja
niestabilno$¢ systemowych rozwigzan
organizacyjno-prawnych

rosngce wymagania ptacowe

Mocne strony

Stabe strony

= mozliwos¢ rozbudowy obicktu

= wysoko wykwalifikowana kadra

= wlasne laboratorium i dziat
diagnostyki obrazowej

= polozenie szpitala

= posiadanie calodobowego ladowiska
dla $miglowcow

"  wyposazenie W nowy sprzet medyczny

= zaawansowany proces informatyzacji

niekorzystna sytuacja finansowa
jednostki

zaawansowany wiek personelu
medycznego

niewielka mozliwos¢ dywersyfikacji
ustug

trudno$ci z pozyskaniem nowej kadry
medycznej

problemy z wewngtrznym przeptywem
informacji

Zrodlo: opracowanie wlasne

» K.B. Matusiak (red.) Innowacje i transfer technologii. Stownik pojeé, Polska Agencja Rozwoju

Przedsigbiorczosci, Warszawa 2011, s. 14-16.
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Analiza makrootoczenia

Przeprowadzona analiza otoczenia Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki
Zdrowotnej Szpital Powiatowy im. Edmunda Biernackiego w Opocznie za pomoca metody
PEST pozwala skoncentrowa¢ si¢ na elementach otoczenia wywierajgcych najwigkszy
i bezposredni wpltyw na prawidtlowe funkcjonowanie placowki, przy jednoczesnym
uwzglednieniu oczekiwan pacjentow. Analiza PEST jest narzedziem planowania, stuzagcym do
badania makrootoczenia organizacji, dzielac podstawowe sfery otoczenia na obszary, majgce
kluczowy wplyw na jej funkcjonowanie. Nazwa PEST pochodzi od pierwszych liter
angielskiego opisu czterech aspektow analizy®:

1) P (Political Environment) - $srodowisko polityczne

2) E (Economic Environment) - srodowisko ekonomiczne

3) S (Sociocultural Environment) - $rodowisko spoteczno-kulturowe
4) T (Technological Environment) - srodowisko technologiczne

Analizujgc $rodowisko polityczne (P) obecne wydatki na ochrong zdrowia w Polsce
wypadajg zdecydowanie ponizej unijnej $redniej, co przeklada si¢ na trudnoSci placowek
medycznych w zapewnieniu ptynnosci finansowe;.

Od 1 pazdziernika 2017 roku dziata w Polsce system podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej, ktora wigczyta Samodzielny Publiczny Zakiad
Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy im. Edmunda Biernackiego w Opocznie do sieci
Szpitali.

W okresie od marca 2020r., jednostka wielokrotnie otrzymywata wsparcie materialne
i finansowe od Wojewody Lodzkiego Tobiasza Bochenskiego, jako przedstawiciela Rady
Ministrow. Wynikato ono gltéwnie z konieczno$ci przeorganizowania funkcjonowania
jednostki w okresie pandemii. Dziatania NFZ rowniez ukierunkowane byly na wsparcie
organizacyjno-finansowe szpitala w celu dostosowania do panujgcej sytuacji epidemicznej oraz
nowych wyzwah z tego wynikajacych. W okresie tym swoje wsparcie deklarowaty, ale
i nadal deklarujg przedstawiciele jednostek samorzadow terytorialnych z terenu powiatu.
Skomplikowana i niepewna sytuacja geopolityczna znaczgco utrudnia mozliwo$¢ planowania
dziatan zwigzanych z rozwojem placéwki mimo stalego wsparcia Starostwa Opoczyniskiego,
jako organu zatozycielskiego oraz politykow wywodzacych si¢ z Powiatu Opoczynhskiego.

Niepewno$¢ wprowadza rowniez projekt ustawy o modernizacji i poprawie efektywnosci

2 A. Stabryta, Zarzadzanie strategiczne w teorii i praktyce firmy, Wyd. Naukowe PWN, Warszawa 2000,
s. 146-147.
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szpitalnictwa, ktora znajduje si¢ w wykazie prac legislacyjnych i programowych Rady
Ministrow>’.

W zakresie otoczenia ekonomicznego (E) pozytywny 1 znaczgcy wplyw
na funkcjonowanie Szpitala i poprawe jego konkurencyjno$ci majg pozyskiwane srodki
zewngtrzne pochodzace m.in. z funduszy unijnych. Szpital pozyskal na przestrzeni ostatnich
5 lat, kwot¢ ponad: 22 000 000,00 zi, ktéra przyczynita si¢ do rozwoju technologicznego
placowki. Przez ostatnie 2 lata state, comiesigczne wyplacanie przez NFZ 1/12 rocznego,
zakontraktowanego ryczaltu dawalo pewng stabilno§¢ jednostce. Dodatkowe $rodki
pozyskiwane przez jednostke za prowadzenie szczepien przeciwko Covid-19, grypie, punktow
wymazowych diagnozujacych zakazenie Covid-19, 16zek diagnostycznych dla podejrzanych o
zakazenie czy w konicu leczenie chorych na SARS-CoV-2 czasowo ustabilizowaly sytuacje
finansowa placowki. Jednak nowe zasady przeliczenia ryczattu obowigzujace od 1 kwietnia
2022r., podnoszace wartos$¢ $rednio o 4,5% przy inflacji w kwietniu 2022r., na
poziomie 12,3% rok do roku jednoznacznie $wiadczg o braku realnego finansowania ochrony
zdrowia. Ztq prognoza s réwniez pracownicze roszczenia finansowe wynikajace z ustaw i
rozporzadzen znacznie podnoszace oczekiwania, przy brak okreslenia zrodla finansowania
podwyzek majacych wej$¢ w zycie z dniem 1 lipca 2022 roku?!.

Srodowisko spoteczno-kulturowe i demograficzne (S) wptywa niewgtpliwie na relacje
placowka medyczna-pacjent, dlatego wazne sg zaréwno jako$¢ udzielanych $wiadczef
zdrowotnych, poziom kadry lekarskiej i pielegniarskiej oraz wizerunek zaktadu
w spofecznosci lokalnej. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy
im. Edmunda Biernackiego w Opocznie podejmuje wszelkie dziatania pro-
spoteczne, majgce na celu traktowanie pacjenta jako partnera w drodze ku zdrowiu.
Niewatpliwym wyzwaniem jest wzrost $wiadomogci mieszkancéw w zakresie dostepnosci oraz
kompleksowosci ustug réwniez w Szpitalu poprzez poprawe komunikacji na linii personel-
pacjent. Niestety czynnikiem ryzyka wplywajacym na pogorszenie sie wskaznikow
finansowych Szpitala jest starzenie si¢ spoleczenstwa, wzrost iloéci o0sob przewlekle
1 obtoznie chorych, co skutkuje konieczno$cig zapewnienia wigkszego dostepu do POZ oraz
AOS, a w lecznictwie zamknigtym przedtuzajacymi si¢ hospitalizacjami co pocigga za soba
wzrost kosztow diagnostyki i leczenia. Powyzsze czynniki przy jednoczesnym niedoborze

miejsc w ZOL, DPS oraz hospicjach wraz z wysokimi optatami za pobyt w w/w placoéwkach

% Opracowanie wlasne na podstawie materiatow udostgpnionych przez Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki
Zdrowotnej Szpital Powiatowy im. Edmunda Biernackiego w Opocznie.
3U Ibidem.
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(za wyjatkiem hospicjow) powoduje, ze funkcje te przejmujg Oddzialy szpitalne finansowo,
strukturalnie oraz organizacyjnie nie przygotowane do realizacji tych zadan?2.

Biorac pod uwage s$rodowisko technologiczne (T) nalezy zauwazy¢, ze zar6wno
kompleksowos¢, jak i jako$¢ oferty Szpitala jest niezwykle istotne dla pacjenta przy wyborze
placowki medycznej. Tworzenie systemowych rozwigzan proinnowacyjnych jest zadaniem
niezwykle trudnym 1 kosztownym, bowiem nowoczesne metody leczenia wymagaja posiadania
wykwalifikowanego personelu medycznego, jak tez stalego wyposazenia W
wysokiej jakos$ci sprzet medyczny. SP ZOZ Szpital Powiatowy im. E. Biernackiego
w Opocznie dzigki zakupionemu nowoczesnemu sprzgtowi w ramach projektow unijnych
korzystnie zmienit swoje oblicze, uatrakcyjniajgc swoja ofert¢ diagnostyczng oraz
umozliwiajac pacjentom dostgp do badan na terenie swojego miejsca zamieszkania.
Podejmowane kroki polegajace na podpisaniu umowy z firma zewng¢trzng na zapewnienie
dostepu do badan rezonansu magnetycznego maja jeszcze poprawi¢ ofert¢ skierowang
do pacjenta®.

Znacznym zagrozeniem dla Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
Szpital Powiatowy im. Edmunda Biernackiego w Opocznie s3 sasiadujace placowki medyczne
stanowigce niewatpliwie konkurencj¢, ze wzgledu na wyzszy poziom referencyjnosci oraz
szerszy zakres udzielanych §wiadczen zdrowotnych m.in. okulistyka, neurologia, urologia,
psychiatria, co jednocze$nie przy dobrej wspotpracy pomigdzy placowkami moze stanowié

uzupehienie oferty ustug opoczynskiego Szpitala.

Analiza mikrootoczenia

SP ZOZ Szpital Powiatowy im. E. Biernackiego w Opocznie udziela $wiadczen
zdrowotnych w ramach podstawowej opieki zdrowotnej, nocnej i S$wigtecznej opieki
zdrowotnej, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, opieki stomatologicznej oraz oczywiscie
lecznictwie zamknigtym.

W ramach podstawowej opieki zdrowotnej Szpital udzielit w 2020 roku 58.328 porad,
a w 2021 roku 59.667 porad lekarskich. Nocna i Swigteczna Opicka Zdrowotna funkcjonuje
w lokalizacji szpitalnego oddziatlu ratunkowego w zakresie zgodnym z umowg z NFZ
udzielajac porad przez lekarza pediatr¢ oraz lekarza internist¢ w 2020 roku 7.916 porad,
aw 2021 roku 10.548%,

32 Ibidem.
3 Ibidem.
34 Ibidem.
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Szpital w Opocznie udziela rowniez §wiadczen zdrowotnych w ramach poradni

specjalistycznych, co prezentuje tabela 4.

Tabela 4. Wykonania w poradniach AOS

: Ilo$¢ porad Ilos¢ porad
Poradnia W 25)20“ w 2(})21!_. Stosunek [%]
Diabetologiczna 1095 1202 wzrost 0 9,77
Kardiologiczna 987 1679 wzrost o 70,1
Neurologiczna 968 1467 wzrost 0 51,54
Chirurgiczna 4174 4993 wzrost 0 19,62
Ortopedyczna 6428 7296 wzrost 0 13,5
Gruzlicy i chorob ptuc 1340 1076 spadek 0 19,7
Otolaryngologiczna 801 1132 wzrost 0 41,32
Ginekologiczna 4364 3581 spadek 0 17,94
Stomatologiczna 4817 7058 wzrost 0 46,52
Poradnia Leczenia Uzaleznien
Porady lekarskie 1211 1620 wzrost 0 33,77
Porady psychologa 1261 1752 wzrost 0 38,93

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie materiatéw udostegpnionych przez Szpital Powiatowy
im. Edmunda Biernackiego w Opocznie

W 2020 roku obserwowano spadek ilo$ci udzielanych porad w stosunku do 2019 roku
co byto spowodowane sytuacja epidemiczng w kraju, jak i polecen ptyngcych z Ministerstwa
Zdrowia co do sposobu ich udzielania. Jak wynika z tabeli 4 poluzowanie obostrzen
epidemicznych spowodowal wzrost udzielanych porad w 2021 roku w zdecydowanej
wigkszosci poradni. Spadek iloSci udzielanych porad w dwodch poradniach wynikat

z czasowego braku obsady lekarskiej.

Wykres 2. Wykonania w oddzialach szpitalnych
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Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie materiatéw udostgpnionych przez Szpital Powiatowy
im. Edmunda Biernackiego w Opocznie
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Dane przedstawione na wykresie 2 uwidocznily, iz we wszystkich oddziatach
szpitalnych z wyjatkiem Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego w 2021 roku nastapit wzrost ilosci
hospitalizowanych pacjentéw. Przesunigcie cigzaru opieki z SOR ponownie na
konkretne oddzialy zwigzane byto z lepsza sytuacja epidemiczng w Polsce i koniecznos$cig
ponownego rozpoczgcia diagnostyki i leczenia pacjentow majacych wczesniej utrudniony
dostep do szpitalnej formy leczenia®.

W Szpitalu funkcjonuje 180 t6zek na 9 oddziatach. W 2020 roku leczono tacznie 8.200
pacjentow, a w 2021 roku 8.494 pacjentéw. Podobna sytuacja co w lecznictwie otwartym
dotyczy dwoch ostatnich lat w lecznictwie zamknigtym. Ogloszenie w dniu 20
marca 2020 roku stanu epidemii skutkowato czasowym zamykaniem oddziatéw, poczatkowo
zakazem, a nastgpnie ograniczaniem przyje¢ planowych oraz zmianie profilu udzielanych
swiadczen. Wynikato to ze skierowania dziatan gléwnie na walke z epidemia, a
wszelkie poczynania z nig zwigzane byly stawiane na pierwszym miejscu w celu
zminimalizowania skutkéw rozprzestrzeniania si¢ epidemii na terenie wojewddztwa i kraju’®.

W SP ZOZ Szpitalu Powiatowym im. E. Biernackiego w Opocznie zatrudnionych jest
544 0s6b, w tym 204 pielggniarek i potoznych, 27 ratownikéw medycznych oraz 112 lekarzy.
Wigkszo$¢ pracownikoéw zatrudnionych jest na umowg o pracg oraz na umowy zlecenia.
Wyjatkiem sg lekarze i ratownicy medyczni, z ktorych wigkszo$¢ realizuje $wiadczenia

medyczne na podstawie uméw cywilnoprawnych?’.

Tabela 5. Stan zatrudnienia w latach 2019-2021 (umowa o prace, umowa zlecenie)

Grupa zawodowa Przecietne zatrudnienie
2019r. 2020r. 2021r.

Lekarze 22 24 24
Stomatolodzy 6 6 5
Farmaceuci 1 1 1
Inny z wyzszym 20 20 20
Pielegniarki i Polozne 211 196 197
Technicy medyczni - $redni 53 49 48
Personel nizszy 44 e 50
Personel gospodarczy 20 20 24
Administracja 32 36 40
Ogoélem: 409 396 409

Zrédlo: opracowanic wlasne na podstawic materialéw udostgpnionych przez Scpital Powiatowy
im. Edmunda Biernackiego w Opocznie

35 Ibidem.
3 Ibidem.
37 Ibidem.
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Tabela 6. Stan zatrudnienia w 2021 roku (umowa o kontrakt)

Grupa zawodowa Tlos¢ oséb
Lekarze 88
Pielegniarki 7
Technicy radiologii 5
Ratownik medyczny 27
Pozostaly personel medyczny 8
Ogolem: 135

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie materialéw udostepnionych przez Szpital Powiatowy
im. Edmunda Biernackiego w Opocznie

Wsrod pielggniarek 1 potoznych 86,6% stanowig osoby powyzej 40 roku zycia (41-50
lat - 23,01%, powyzej 50 r.z. - 63,59%). Wsrod lekarzy osoby powyzej 40 roku zycia stanowig
83,17% (41-50 r.z. - 14,95%, powyzej 50 r.z. - 68,22%). Z kolei pod wzgledem wyksztalcenia
wsrod zatrudnionych pielggniarek i potoznych najwiekszg grupe lgcznie stanowig osoby
posiadajgce wyksztalcenie wyzsze (magisterskie 63 osoby, oraz licencjackie wyzsze 70
osoby)’®, co w polgczeniu z ogromnym do$wiadczeniem zawodowym personelu zapewnia
wysoki stopien kwalifikacji zawodowych, a to z kolei gwarantuje wysoka jako$¢ opieki nad
pacjentem. Niestety pomimo systematycznego zatrudniania nowych pielegniarek i
potoznych odczuwalne sg braki kadrowe wynikajgce z norm zatrudnienia w poszczeg6lnych
oddzialach oraz nie wplywa na odmlodzenie zatrudnionego personelu. Istniejgca luka
pokoleniowa widoczna jest rowniez wérod lekarzy.

Przedstawiona struktura wieku personelu medycznego zatrudnionego w Szpitalu
spowoduje w ciagu kilku najblizszych lat utrate zdolno$ci zapewnienia ciggtos$ci opieki nad

pacjentem.

3 Ihidem.
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V Analiza ogoélna sytuacji finansowej szpitala

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy im. Edmunda
Biernackiego w Opocznie $wiadczy ustugi medyczne, ktorych glownym zrédtem finansowania
sg $rodki publiczne z tytutu realizacji umoéw na rzecz Narodowego Funduszu Zdrowia. Warto$¢
kontraktow opiewat w*’:

1) 2019 roku na kwotg 44 547 956,11 PLN,
2) 2020 roku na kwote 44 424 576,16 PLN w tym 1 704 348,21 PLN umowy covidowe,
3) 2021 roku na kwote 50 175 967,11 PLN w tym 1 925 938,32 PLN umowy covidowe.

W 2020r., Szpital wygenerowal stratg na podstawowej dziatalnoSci w wysokosci
4 244 509,45 PLN, co stanowi 8,32% przychodow szpitala ogotem, a w 2021 roku 5 250 533,60
PLN co stanowi 7,81% przychodéw szpitala®.

W rachunku zyskéw i strat za okres od 01.01.2021 do 31.12.2021 roku*!

Przychody netto ze sprzedazy 67 188 824,69 PLN

Koszty dziatalnosci operacyjnej 72 439 358,29 PLN

Zysk ze sprzedazy -5250533,60 PLN
Pozostate przychody operacyjne 3975 914,85 PLN
Pozostale koszty operacyjne 124 633,54 PLN

Zysk z dzialalnoSci - 1399 252,29 PLN
Przychody finansowe 1 928,49 PLN
Koszty finansowe 79 394,00 PLN
Zysk (strata) brutto -1476 717,80 PLN
Podatek 1 095,00 PLN
Zysk (strata) netto -1477 812,80 PLN

Stan na koniec poprzedniego okresu obrotowego 20204

Przychody netto ze sprzedazy 51 025 645,16 PLN
Koszty dziatalno$ci operacyjnej 55270 154,61 PLN
Zysk ze sprzedazy -4 244 509, 45 PLN
Pozostate przychody operacyjne 2102 125,02 PLN
39 Ibidem.
0 Ibidem.
41 Ibidem.
2 Ibidem.
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Pozostate koszty operacyjne
Zysk z dzialalno$ci*
Przychody finansowe
Koszty finansowe

Zysk (strata) brutto

4509 918,95 PLN

- 6652 303,38 PLN
4 697,07 PLN
31352,61 PLN

-6 678 958,92 PLN

Podatek
Zysk (strata) netto

1 215,00 PLN
-6 680 173,92 PLN

W 2021r. przychody z tytutu pozostatej dziatalno$ci operacyjnej to w przewazajacej
czgSci stanowig przychody przyszlych okresow z tytulu nabycia $rodkéw trwatych
sfinansowanych z dotacji lub $rodkéw pozyskanych z funduszy unijnych (dotacje 1 447 985,15
PLN, inne przychody operacyjne 2 527 929,70 PLN) stanowig wzrost o 89,14% w stosunku do
poprzedniego roku obrotowego.

Koszty dziatalno$ci operacyjnej w 2021 stosunku do roku poprzedniego wzrosty
031,06% tj. 0 17 169 308,68 PLN co powoduje, ze koszty te przewyzszajg przychody netto ze
sprzedazy. Najwigkszy przyrost kosztow nastapit z tytutu zakupu ustug obcych, a przede
wszystkim kosztow dyzuréw lekarskich oraz wynagrodzen. Kwota wzrostu z tytutu ustug to
4775710,40 PLN tj. 0 33,15% w stosunku do poprzedniego roku obrotowego, natomiast
kwota wzrostu kosztéw z tytulu wynagrodzen to 8919 762,33 PLN tj. o 33,08%.
Tak znaczny wzrost kosztow dyzurow lekarskich oraz wynagrodzen, to wynik realizowanych
podwyzek dla pielggniarek, braku lekarzy na rynku pracy, a przede wszystkim z sytuacji
epidemicznej w kraju i zakazu pracy w kilku miejscach powodowany potrzeba zapewnienia
bezpieczenstwa epidemicznego placowek. Brak lekarzy i lekarzy specjalistow na rynku oraz
wymogi co do personelu medycznego stawiane przez NFZ powodujg staly wzrost stawek za
prace (tab. 7, 8)*.

Tabela 7. Srednie miesigczne wynagrodzenie brutto w Opocznie w latach 2019r. i I-IV 2020r.

Grupa zawodowa Srednia placa
Wyszczegdlnienie 2019r. 2020r.
Lekarze 1594523 16 811,16
Stomatolodzy 4 025,76 4 300,12
Farmaceuci 6 162,73 6 135,93
Inny z wyzszym 3 915,61 4 194,35
Pielegniarki 4 453,99 4 473,18
Technicy medyczni - $redni 2 878,03 3211,24
Personel nizszy 2 345,77 2 760,40
43 Ibidem.
“ Ibidem.
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Tabela 7. Srednie miesieczne wynagrodzenie brutto w Opocznie w latach 2019r. i I-1V 2020r. (c.d.)

Grupa zawodowa Srednia placa
Wyszczegolnienie 2019r. 2020r.
Personel gospodarczy 2611,57 3 504,10
Administracja 4 222,77 4 627,18
Ogolem: 5173,50 5 557,52
Ogoélem bez lekarzy 3 827,03 4 150,81

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie materialéw udostepnionych przez Szpital Powiatowy

im. Edmunda Biernackiego w Opocznie

Tabela 8. Wynagrodzenie w okresie od 01.01.2021r. - do 30.06.2021r.

: / ; Srednia
Styczen-czerwiec Srednia e
Lp. Grupa zawodowa i miesigeczna/
2021r. miesi¢czna .
ilo$¢ personelu
1 | Lekarze 3367717,18 561 286,20 17 540,19
2 | Lekarze rezydenci 150 690,27 25 115,05 12°557,52
3 | Piclegniarki i potozne 8 545 842,84 1424 307,14 6 302,24
4 | Fizjoterapeuci, rehabilitanci 176 393,18 29 398,86 3 674,86
5 | Technicy radiologii 53 309,05 8 884,84 4442 .42
6 | Ratownicy medyczni 1 245 278,39 207 546,40 8 647,77
7 | Pozostaly personel medyczny 865 948,93 144 324,82 3 006,77
8 | Personel medyczny 2 039 445,18 339 907,53 4 046,52
g | Personel administracyjny 1284 620,68 214 103,45 5 352,59
w tym dyrektor

Razem: 17 729 245,70 2 954 874,28 65 570,88

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie materialéw udostgpnionych przez Szpital Powiatowy

im. Edmunda Biernackiego w Opocznie

Analizujagc poszczegélne elementy rachunku zyskow i strat nalezy stwierdzic,

iz w 2021 roku na podstawowej sprzedazy odnotowaliSmy stratg. Oznacza to, iz koszty

poniesione na wykonanie ustug w zakresie §wiadczenia opieki medycznej nie znalazty pokrycia

w uzyskanych przychodach z tytutu ustug medycznych, w przewazajgcej czgsci realizowanych

na rzecz NFZ. Przy wykonaniu ryczattu za 2021 rok na poziomie 83,16% ujemny wynik

finansowy $wiadczy o niedoszacowaniu $wiadczen medycznych na poziomie Narodowego

Funduszu Zdrowia. Strata wygenerowana przez nasz podmiot w wysokosci netto —1 476 717,80

PLN, nie przewyzsza kosztow amortyzacji, co nie powoduje rozpatrzenia mozliwosci doplaty

do straty przez podmiot tworzacy™®.

4 Ibidem.
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Na ogolny wynik finansowy Szpitala sktadajg si¢ wyniki jego poszczegolnych jednostek
i komérek organizacyjnych. Najwigkszy udzial w strukturze przychodow i kosztow majg

oddziaty szpitalne.

Wykonania ryczattu w 2022 roku*®

Styczen:  kwotaryczattu 1487 702,63 PLN  wykonanie 1464 552,64 PLN

Luty : kwota ryczattu 1 507 652,63 PLN  wykonanie 1260 428,01 PLN

Marzec: kwota ryczattu 1487 702,63 PLN  wykonanie 1419 606,99 PLN

Kwiecien:  kwota ryczattu 2244 991,11 PLN  wykonanie 1 817 679,97 PLN

Razem : kwota ryczattu 6 728 049,00 PLN  wykonanie 5 962 267,61 PLN
Wykonanie ryczaltu w przedstawionym okresie ksztattuje si¢ na poziomie 88,62%.

Jest on za niski i wymaga zintensyfikowania dziatan. Miesigczna kwota ryczattu w okresie

od maja do grudnia 2022 roku wynosi¢ bedzie 1 831 636,00 PLN.

Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na lata 2022-2024*

SP ZOZ w Opocznie prowadzi gospodarke finansowa na zasadach okre$lonych
w ustawie o dziatalno$ci leczniczej. W prognozach dotyczacych kondycji finansowej szpitala

na kolejne trzy lata obrotowe zatozono utrzymanie stabilno$ci ekonomiczno-finansowe;.

W prognozie na rok 2022 zalozono, ze do konca roku zakres $wiadczen wynikajacy z umow
z Narodowym Funduszem Zdrowia zostanie zrealizowany zaréwno w umowie ryczattowej jak
i umowach odrgbnie finansowanych rozliczanych wedlug wykonanych §wiadczen.

Jest to zaloZenie optymistyczne, aczkolwiek mozliwe do zrealizowania.

W ramach ryczattu bgdg realizowane §wiadczenia te same, co w roku 2021 czyli §wiadczenia
w oddziale choréb wewngtrznych, oddziale anestezjologii i intensywnej terapii, oddziale
chirurgii ogélnej oraz oddziale chirurgii urazowo-ortopedycznej. Swiadczenia finansowane na
podstawie odrgbnych uméw to: szpitalny oddzial ratunkowy, nocna i $wigteczna pomoc
lekarska, pracownia endoskopii oraz pracownia tomografii komputerowej, poradnie
specjalistyczne (diabetologiczna, kardiologiczna, neurologiczna, gruzlicy i choréb phuc,

chirurgiczna, ortopedyczna).

4 Ibidem.
4 Raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej SP ZOZ Szpitala Powiatowego im. Edmunda
Biernackiego w Opocznie za rok 2021.
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W ramach odrgbnych uméw finansowane sg réwniez $wiadczenia podstawowej opieki
oddziat

ginekologiczno-potozniczo-noworodkowy, poradnia leczenia uzaleznien, poradnia rehabilitacji

zdrowotnej, poradnia otolaryngologiczna oraz ginekologiczno-poloznicza,
i fizjoterapii, stomatologia, zaktad opiekunczo-leczniczy, program ,,profilaktyka 40 plus” oraz

ratownictwo medyczne.

Zakladajgc, ze nasze przychody i koszty ulegna zmianie w najblizszych latach oszacowaliSmy

przychody i koszty przedstawione ponize;j:

Tabela 9. Prognoza przychodow i kosztow na lata 2022-2024.

Wyszczegolnienie Prognoza 2022 r. Prognoza 2023 r. Prognoza 2024 r.

A | Przychody netto ze sprzedazy 70 175 000,00 75 500 000,00 78 500 000,00
B | Koszty dziatalno$ci operacyjnej 77 816 000,00 80 700 000,00 82 550 000,00
C | Zysk (strata) ze sprzedazy -7 641 000,00 -5200 000,00 -4 050 000,00
D | Pozostale przychody operacyjne 6 000 000,00 3 500 000,00 2 500 000,00
E | Pozostate koszty operacyjne 250 000,00 200 000,00 200 000,00

Zysk (strata) z dziatalno$ci
F | operacyjnej -1 891 000,00 -1 900 000,00 -1 750 000,00
G | Przychody finansowe 2 000,00 5 000,00 10 000,00
H | Koszty finansowe 100 000,00 70 000,00 70 000,00
[ | Zysk (strata) brutto -1 989 000,00 -1 965 000,00 -1 810 000,00
J | Podatek dochodowy 1 500,00 1 500,00 1 500,00

Pozostate obowigzkowe zmniejszenia
K |zysku 0,00 0,00 0,00
L | Zysk (strata) netto -1 990 500,00 -1 966 500,00 -1 811 500,00

Zrédlo: opracowanie wiasne na podstawie materialéw udostepnionych przez Szpital Powiatowy

im. Edmunda Biernackiego w Opocznie

Informacja o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na sytuacje ekonomiczno-finansowg*®
Wsrod istotnych czynnikoéw i zdarzen majacych wplyw na sytuacje ekonomiczno-

finansowg szpitala, ktore nastapity w 2021 roku oraz w I kwartale 2022 nalezy wymienic,

trwajacg od 2020 pandemi¢ COVID-19. W szpitalu funkcjonowal ,,0ddziat covidowy”,

w laboratorium prowadzono na szeroka skalg badania diagnostyczne wykrywajgce zakazenie

koronawirusem, utworzono dodatkowy punkt wymazowy. Liczba hospitalizacji i badan zalezna

byta od biezacej sytuacji epidemiologicznej. Pomimo otrzymanych darowizn w postaci masek,

8 Raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej SP ZOZ Szpitala Powiatowego im. Edmunda
Biernackiego w Opocznie za rok 2021.
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pltynéw do dezynfekcji, rekawic jednorazowych nastgpil wzrost kosztow materiatowych
w zakresie sprzg¢tu ochronnego i srodkow dezynfekcyjnych.

Szpital otrzymywatl refundacj¢ kosztow wynagrodzen wraz z narzutami oraz kosztow
zatrudnienia kontraktowego dotyczacego dodatkéw za prace z pacjentami zakazonymi tzw.
»dodatki covidowe” jak rowniez dodatkowe przychody z tytulu leczenia i diagnostyki
pacjentow zakazonych, ktore w czgsci rownowazyly ponoszone przez placowke zwigkszone
koszty. Wskaza¢ rowniez nalezy, Zze zmniejszona liczba zakazen w miesigcach letnich roku
2021, a takze rozpoczgcie szczepien przeciwko COVID-19 nie wplyngto znaczaco
na zwigkszenie liczby udzielanych §wiadczen zdrowotnych przez szpital.

Wsrod czynnikéw niekorzystanie wplywajacych na dziatalno$¢ szpitala, ktore mogg miec
odbicie w sytuacji finansowej jest m.in. rozwoj zjawisk inflacyjnych w gospodarce, ryzyko
niedostatecznej wyceny przez NFZ kontraktowanych §wiadczen.

Od 1.07.2022 roku nastapi wzrost wynagrodzen zasadniczych pracownikéw wykonujgcych
zawod medyczny oraz pracownikow dziatalno$ci podstawowej, innego niz pracownik
wykonujacy zawdd medyczny. Stosowany bedzie podziat na grupy zawodowe wedtug
kwalifikacji wymaganych na zajmowanym stanowisku i przypisanie danym grupom
odpowiednich wspotczynnikow pracy. Planowana jest rowniez podwyzka ptacy minimalnej na
rok 2023 do kwoty 3.600,00 zt brutto.

W obecnych warunkach prognozowanie sytuacji makroekonomicznej obarczone jest duzym
ryzykiem btgdu. Pelny powrdt do normalnej sytuacji w zwigzku z wystgpieniem pandemii
koronawirusa potrwa jednak dtuzej, a walka ze skutkami epidemii bgdzie dlugotrwata i moze
mie¢ znacznie wigkszy wptyw na sytuacj¢ finansowa jednostki. Zatamanie gospodarcze w kraju
1 wzrastajaca inflacja bedzie si¢ przedktada¢ na zwigkszanie poziomu kosztéw dziatalno$ci.
Szpital rownowazy wplyw niektdrych zagrozen tworzac rezerwy bilansowe na skutki
niekorzystnych zdarzen. Na koniec roku 2021 w bilansie figurowaly m.in. rezerwy na
Swiadczenia pracownicze oraz rezerwa na pokrycie niewykonan $wiadczen medycznych
z 2020 roku, na tgczng kwote 10.866.721,13 zt. Niekorzystne dla sytuacji finansowej szpitala
s3 rOwniez zmiany w przepisach w zakresie pokrycia strat przez organ tworzacy, a takze
generowanie wysokich kosztéw finansowych w zwigzku z wejSciem w zycie ustaw
o przeciwdzialaniu zatorom ptatniczym.

Brak kadry medycznej oraz roszczenia ptacowe sg problemem dotykajgcym wigkszo$¢
podmiotéw leczniczych. Minusem, ktéry nie spos6b pomingé jest kwestia finansowania

inwestycji.
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Szpital praktycznie wszystkie remonty i inwestycje wykonuje z wiasnych $rodkow.
Nalezy stwierdzi¢, ze utrzymanie w nalezytym stanie zasobow trwatych i spefnianie Wymogow
NFZ co do wyposazenia w $rodki trwale naszego szpitala, odbywa si¢ kosztem wysokosci
wynagrodzen personelu, zwlaszcza $redniego szczebla. Z uwagi na powyzsze opracowanie
prognoz dotyczacej przyszlej sytuacji ekonomiczno-finansowej szpitala obarczone jest
ryzykiem przeszacowania lub niedoszacowania planowanych wielko$ci. Wobec tego moze by¢
dalsze aktualizowanie planow finansowych jednostki.

Opisana sytuacja wskazuje na konieczno$¢ kontunuowania dziatan restrukturyzacyjnych

majacych na celu zahamowanie zadtuzZenia jednostki 1 poprawe plynnosci finansowe;.
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Podsumowanie i wnioski koncowe
Kondycja oraz zdolno$¢ kazdego podmiotu leczniczego do sprawnego dzialania

w realiach okreslonego $rodowiska demograficznego i prawnego uwarunkowana jest

wypadkowg:
1) wielkosci $rodkéw finansowych wplywajacych do systemu opieki zdrowotne;j,
2) kadry medycznej — jej liczebnosci, kwalifikacji, mobilnosci i przestrzennego
rozmieszczenia,

3) technologii medycznych — wyposazenie w nowa aparaturg, leki, nowoczesne metody
leczenia,

4) sprawnoéci dziatania kadry zarzadzajacej i administracyjnej,

5) uwarunkowan prawnych.

Ogromna luka pokoleniowa w strukturze zatrudnienia, oddalenie od osrodkéw
akademickich placowki, niekorzystny sposdéb prowadzenia ksztalcenia podyplomowego,
wieloletni chaos organizacyjny oraz prawny dotyczacy funkcjonowania systemu ochrony
zdrowia, niedokonczone reformy oraz zapowiedzi nowych skutecznie zniechgcajg mtodych
ludzi do pracy poza duzymi osrodkami. Natozenie si¢ tych czynnikoéw na zmieniajaca sie
strukturg¢ demograficzng spoteczenstwa, wzrost ilosci pacjentéw z chorobami przewleklymi
wraz z brakiem czy tez niedoborem placéwek o charakterze hospicyjnym, pielegnacyjno-
opiekunczym powoduje natozenie na placowki takie jak SP ZOZ Szpital Powiatowy
im. E. Biernackiego w Opocznie konieczno$é sprawowania opieki nad wigksza grupg chorych
przy znacznych niedoborach kadrowych i braku realnych szans bez rozwigzan systemowych
na szybka poprawe tej sytuacji.

Dalsze systemowe utrzymywanie finansowania ochrony zdrowia na zbyt niskim
poziomie, niedoszacowanie wyceny ustug medycznych oraz brak waloryzacji wysokosci
wyceny Swiadczen w stosunku do wzrostu plac, cen zakupow lekow, srodkéw medycznych,
nosnikow energii itp. powoduje permanentne pogarszanie si¢ wynikow finansowych placowki.

Systemowe rozwigzania dotyczace placy minimalnej bgda miaty wplyw na wzrost
wynagrodzen w catej gospodarce,. Nie jest w chwili obecnej mozliwe oszacowanie ich
wplywow na sytuacje finansowa szpitala, gdyz nie jest znany réwniez wptyw skutkéw regulacii
ptacowych w zakresie wzrostu wynagrodzenia pielggniarek na przyszte roszczenia placowe
kierowane przez innych pracownikow szpitala. Ponadto rynek ustug §wiadczen medycznych w
Polsce ulega licznym zmianom, ktére w istotny sposob mogg narzucaé¢ dodatkowe obciazenia

podmiotom leczniczym bez dodatkowego finasowania, a co za tym idzie moze zaburzyé
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rentowno$é biezaca jednostki, jak i mozliwo$¢ oferowania dodatkowych ustug nie objetych
kontraktem z NFZ. Szpital nadal wymaga znaczacych naktadow finansowych na infrastrukturg.
Bedzie to miato wptyw na poziom realizowanych $wiadczen.

Prognozowanie ~wynikow finansowych na kolejne lata oraz prowadzenie
analizy wskaznikowej obarczone jest duzym prawdopodobienstwem bigdu, z uwagi
na m.in. dynamicznie zmieniajace si¢ uwarunkowania ekonomiczne. Ustawowy obowiazek
podwyzek wynagrodzen w ochronie zdrowia powoduje znaczny wzrost kosztow Szpitala
niezaleznie od $rodkéw przekazanych na ten cel przez Narodowy Fundusz Zdrowia oraz
Ministerstwo Zdrowia.

Wobec sytuacji politycznej w kraju i na $wiecie, oczekiwafi spotecznych,
rosnacych kosztow funkcjonowania placowek ochrony zdrowia, zmieniajgcej si¢ sytuacji
demograficznej w Polsce rowniez przez naptyw emigrantéw z Ukrainy, czy tez ogromnych
niedoborach kadrowych brak jest mozliwosci prowadzenia skutecznej i efektywnej w dtugie;
perspektywie czasu strategii zarzadzania Szpitalem. Mimo ogolnej trudnej sytuacji skupi¢ si¢
nalezy na tworzeniu nowoczesnej i stale rozwijajacej si¢ jednostki. Ugruntowana pozycja
na rynku ustug medycznych, w maksymalnym stopniu zaspokajanie potrzeb zdrowotnych
mieszkahcow powiatu Opoczyfskiego, podniesienie zaréwno dostgpnosci, jak 1 jakosci
$wiadczonych ushug daje szanse istnienia Szpitala. Wdrozenie glownych kierunkéow dzialan
nakre$lonych w Krajowym Planie Transformacji wraz z planami opublikowania ustawy
o modernizacji i poprawie efektywnosci szpitalnictwa wplynie niewgtpliwie na sposob

funkcjonowania SP ZOZ.
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Uzasadnienie

Zgodnie z art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej jezeli
w sprawozdaniu finansowym wystgpita strata netto kierownik samodzielnego zaktadu opieki
zdrowotnej w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia sprawozdania finansowego,
sporzadza program naprawczy, z uwzglednieniem raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej SP
Z0Z, na okres nie dluzszy niz 3 lata i przedstawia go podmiotowi tworzagcemu w celu zatwierdzenia.

W zwiazku z powyzszym podjecie przedmiotowej uchwaly jest zasadne.
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