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RAPORT O SYTUACIJI EKONOMICZNO-FINANSOWEJ

ZAKtADU PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ

Podstawa prawna: art.53a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011lr. o dziaftalnosci leczniczej
(Dz.U. z dnia 16 kwietnia 2021r, poz. 711)

I. Wybrane informacje o samodzielnym publicznym zakfadzie opieki zdrowotnej.

1. Firma samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;j
ZAKtAD PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ W JEDRZEJOWIE
2. Siedziba UL.B.CHROBREGO 4, 28-300 JEDRZEJOW

3. Adres UL.B.CHROBREGO 4, 28-300 JEDRZEJOW

4. Numer telefonu, faksu oraz adres poczty elektronicznej

/41/ 38621 72, /41/ 386 22 72 e-mail: zpoz_jedrzejow@poczta.onet.pl

5. Numer identyfikacyjny REGON 290464594

6. Numer w Krajowym Rejestrze Sgdowym KRS 0000007026

7. Data wpisu i numer rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé lecznicza

Nr ksiegi rejestrowej Wojewody Swietokrzyskiego 000000014653. Data wpisu: 08.09.1994

Il. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy

Ocena sytuacji ekonomicznej spzoz zostata opracowana w oparciu o teorie i zasady analizy
wskaznikowe], dostosowanej do warunkéw i specyfiki sektora ochrony zdrowia.

Analiza wskaZnikowa za rok 2020 w zatgczeniu

W wyniku analizy wskaznikéw sporzadzonej na podstawie sprawozdania finansowego za
2020 rok przy zastosowaniu metody punktowe] uzyskano 66 pkt co stanowi 94,29 %
maksymalnej liczby punktéw mozliwej do wuzyskania i $wiadczy o stabilnosci
ekonomiczno-finansowej jednostki.

Samodzielne zaktady opieki zdrowotnej zgodnie z ustawq o dziatalnosci leczniczej nie sg

nastawione na osigganie zysku


mailto:zpoz_jedrzejow@poczta.onet.pl

lll. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe
Opis przyjetych zatozen

Samodzielny publiczny zaklad opieki zdrowotnej prowadzi gospodarke finansowa na
zasadach okres$lonych w ustawie o dzialalno$ci leczniczej .Prognoza na okres 2021-2023 rok
zostala opracowana zgodnie z art. 52 ustawy o dziatalnosci leczniczej. Spzoz pokrywa z
posiadanych $rodkéw 1 uzyskiwanych przychodow koszty dziatalnosci 1 reguluje
zobowigzania. W prognozach sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe
zatozono osiggnigcie dodatniego wyniku finansowego.

Przyjete wskazniki makroekonomicze

Prognoza przychodéw na 2021 rok i lata nastgpne zostala oparta na planie rzeczowo-
finansowym umowy z NFZ. Przychody z NFZ stanowia 88,9% przychodow ZPOZ.
Wysoko$¢ kontraktu ma bezposredni wptyw na kondycje finansowa podmiotu.

W prognozie na 2021 rok zatozono, ze do konca roku zakres rzeczowy §wiadczen wynikajacy
z umow z NFZ zostanie zrealizowany przynajmniej na poziomie ilosci zakontraktowanych
$wiadczen. Na rok 2021 zaktada si¢ rowniez wzrost przychodow z NFZ zwigzany z realizacja
Narodowego Programu Szczepien Ochronnych przeciwko COVID-19. Zatozono réwniez, ze
negatywne skutki epidemii nie potrwaja dlugo. Obserwuje si¢ bowiem wzrost ilosci
pacjentow zainteresowanych korzystaniem ze §wiadczen planowych, niski % pracownikow na
zasitkach opiekunczych i chorobowych z powodu wykonanych w pierwszej fazie szczepien
grupy ,,0”, a wydluzenie czasu wykonywania $wiadczen, ktéry jest zwigzany z zaostrzonymi
wymogami bezpieczenstwa sanitarnego w zwigzku z pandemia, nie wptywa juz tak znaczaco
na ilo$¢ przyjmowanych pacjentéw na §wiadczenia diagnostyczne.

Na lata 2022 1 2023 zatozono wzrost przychodéw z NFZ na poziomie zaktadanej inflacji czyli
02,8% w 2022r10 3,2% w 2023r.

Inflacja CPI r/r (%) 3,1 2,8 3,2

Przyjeto zatozenie, ze na rok 2021 warto$¢ przychodéw ze $rodkdéw publicznych nie bedzie
obnizona, gdyz Plan Finansowy NFZ na rok 2021 zaklada wzrost przychodow ze sktadki
zdrowotnej na skutek finansowania skiadek z Funduszu Przeciwdzialania COVID-19,
wyptaty 14-stych pensji dla emerytow, oraz wzrostu plac 1 malejacego bezrobocia.
Dodatkowo za podstawe wyliczen do zmiany planu przyjeto rok 2019 a nie 2020 r., gdyz
ubiegtoroczne rozliczenia placowek medycznych mogtyby zafatszowaé wyniki o realnym
zapotrzebowaniu na swiadczenia zdrowotne. Oprdocz tego w celu zniwelowania skutkéw
spadku aktywnosci placowek medycznych spowodowanego sytuacjg epidemiczng wydtuzono
okres rozliczeniowy okreslony w umowie z NFZ o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,
konczgcego sie w 2020 r. do dnia 31 grudnia 2021 r.; oraz przedtuzono mozliwos¢ wyptaty
podmiotom leczniczym zaliczek 1/12 kwoty zobowigzania okreslonej w umowie o udzielanie



Swiadczen opieki zdrowotnej) w drugim kwartale 2021 r. (nadal maksymalnie 70%). Te
dziatania majg sie przyczyni¢ sie do poprawy sytuacji finansowej $wiadczeniodawcéw.
Jednoczesnie otrzymujemy informacje, ze Ministerstwo Zdrowia wspdlnie z Narodowym
Funduszem Zdrowia na biezgco monitoruje potrzeby jakie niesie za sobg aktualna sytuacja i
w zaleznosci od jej rozwoju wprowadzane bedg kolejne rozwigzania, aby zagwarantowad
placdwkom medycznym zachowanie stabilnosci w okresie epidemii COVID-19, takze tym
ktore nie realizujg bezposrednio Swiadczen zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i
zwalczaniem COVID-19.

Prognoza kosztéw na 2021 rok i lata nastepne zostata oparta na przyjetym planie finansowym
na ten rok.

Do prognoz kosztow przyjeto nastgpujace zalozenia:

- Koszty pracy pracownikéw zatrudnionych na umowe o prace ustalono biorac pod uwage
obowiazujacy Regulamin Wynagrodzen, zawarte porozumienia dotyczace wzrostu plac i
ustalenia minimalnego wynagrodzenia zasadniczego pracownikoéw ochrony zdrowia oraz
zawarte umowy cywilnoprawne. Uwzglgedniono réwniez zmiany dotyczace projektu
nowelizacji ustawy o ustalaniu najnizszego wynagrodzenia i wprowadzeniu nowych
wskaznikow pracy dla poszczegdlnych grup zawodowych.

Prognozowane wynagrodzenia ustala si¢ biorac pod uwage:

1) konieczno$¢ zwigkszenia wynagrodzen wynikajagca m.in. z zapisoOw ustawy z dnia 8
czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
pracownikow wykonujacych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach
leczniczych,

2) rozporzadzenia Rady Ministréw r. w sprawie wysokosci minimalnego wynagrodzenia
za prac¢ oraz wysokosci minimalnej stawki godzinowej oraz z przewidzianej w
Wieloletnim Planie Finansowym Panstwa podwyzki wynagrodzen pracownikow. W
2021 r. oczekuje si¢ jeszcze wzrostu przecigtnego wynagrodzenia w gospodarce
narodowej 0 6,2%, a w 2022 r. 0 6,4%. W kolejnych 2 latach tempo to bedzie spadac —
w 2023 r. wynagrodzenia maja wzrosna¢ o 5,8%, natomiast w 2024 r. o 5,3%.

Wzrost wynagrodzen zapewnia ponadto utrzymanie wykwalifikowanej kadry
pracowniczej, co przeklada si¢ na zdolno$¢ jednostki do dzialania na najwyzszym
poziomie.

- Od 2021 podwyzszono koszty pracy w zwigzku z ustawowym terminem wprowadzenia w
jednostkach finanséw publicznych Pracowniczych Planow Kapitalowych.

Wydatki zwigzane z PPK moga wynika¢ z przewidzianego mechanizmu zachet ze strony
panstwa w postaci optaty powitalnej i doptaty rocznej wyptacanych z Funduszu Pracy dla
uczestnikow PPK oraz sktadek ptaconych przez instytucje publiczne na rzecz zatrudnionych
w nich 0s6b po przystapieniu tej grupy do PPK z poczatkiem 2021 r.



lll. Informacja o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na sytuacje ekonomiczno-
finansowa
W obecnych warunkach stanu epidemii mozemy stwierdzi¢, iz prognozowanie sytuacji

makroekonomicznej obarczone jest duzym ryzykiem biedu.
Mozliwe zagrozenia:

- nieprzewidywalnos$¢ sytuacji zwigzanej z SARS-CoV-2 i rozprzestrzenianiem si¢ choroby
zakaznej wywotanej tymwirusem. Utrzymujaca si¢ sytuacja w kraju, zwigzana z epidemig
niesie bowiem ryzyko pogorszenia sytuacji finansowej. W przypadku, gdy pelny powroét do
normalnej sytuacji potrwa dtuzej, a walka ze skutkami epidemii bedzie dtugotrwata, moze to
mie¢ wpltyw na pogorszenie sytuacji finansowej; (wzrost kosztow zwigzanych z zakupem
srodkow ochrony osobistej i phynow do dezynfekcji, a takie wzrost wydatkow zwigzanych z
utylizacjq odpadow medycznych);

- spadek aktywnos$ci gospodarczej 1 pogorszenia sytuacji na rynku pracy mogg mie¢ wigksza
skale niz przyjeto w zatozeniach;

- zmiana lub zamrozenie przepisOw okreslajacych minimalny poziom $rodkoéw
przekazywanych na ochron¢ zdrowia. Brak kadry medycznej. Czynnikiem ryzyka zwigzanym
ze zmianami strukturalnymi na rynku pracy w Polsce jest wielko$¢ podazy pracy w zakresie
personelu medycznego: lekarskiego, pielegniarskiego, diagnostow laboratoryjnych;

- brak mozliwo$ci wypracowania kontraktu z NFZ z powodu wprowadzenia ograniczen
ustawowych w zakresie mozliwosci realizacji $wiadczen w danym zakresie, oraz obnizenie
wartos$ci kontraktow w latach nastgpnych;

- nierelatywnie wigkszy wzrost kosztow niz wzrost przychodow;
- zmiana przepiséw w zakresie pokrycia strat spzoz przez organy tworzace;
- likwidacja jednostek generujacych straty;

- obowigzek przystapienia do PPK bez zwigkszenia §rodkdw po stronie przychodow
rekompensujacych dodatkowe koszty;

- pogorszenie wskaznikow demograficznych Polski z powodu pandemii. W kolejnych latach
zatozono, ze liczba ludnos$ci w wieku 1574 lat bedzie malata w tempie 0,2% rocznie, by w
2024 r. zmniejszy¢ si¢ o 0,4%.
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