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l. Informacje o jednostce i zakresie udzielanych $wiadczen.

A. Status prawny

Zespot Opieki Zdrowotnej w Ofawie jest Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej, posiada
osobowos¢ prawna, jest jednostkg utworzong przez Starostwo Powiatowe w Ofawie, zarejestrowang w Sadzie
Rejonowym  dla Wroctawia-Fabrycznej IX Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego ( KRS:
0000162172).

B. Charakterystyka jednostki
1. Informacje ogdlne
Zespot, Opieki Zdrowotnej w Otawie ma siedzibe w Otawie przy ul. K. Baczynskiego 1.
Zasadniczym celem dziatania podmiotu leczniczych realizujgcych ustugi w catosci finansowane lub dofinansowane ze
srodkéw NFZ jest zaspokajanie w sposob ciggly i trwaty potrzeb obywateli w zakresie ochrony zdrowia w ramach
gwarantowanych przez paistwo $wiadczer zdrowotnych. SPZOZ udziela ¢éwiadczer zdrowotnych finansowanych ze
srodkéw publicznych ubezpieczonym oraz innym osobom uprawnionym do tych swiadczen na podstawie odrebnych
przepisdw nieodpfatnie, za czesciowa lub catkowita odptatnoscia. Optaty za $wiadczenia zdrowotne udzielone
odptatnie, w sytuacjach, w ktérych ustawa oraz przepisy odrebne dopuszczaja taka odpfatnos¢ ustalane s3 w oparciu
O rzeczywiste koszty zwigzane z realizacjg procedur medycznych.

Jednostka zabezpiecza pod wzgledem medycznym obszar zamieszkaty ok. 110 tys. mieszkaricéw obejmujacy:
- Miasto Otawa
-Gmine Otawa
- Gmine Domanidéw
- Miasto i Gmine Jelcz-Laskowice
- Gmine Czernica
- Miasto i Gmine Wigzdéw
- Gmine Swieta Katarzyna

2. Struktura organizacyjna Zespotu Opieki Zdrowotnej w Ofawie

Lecznictwo zamkniete — szpital:
- SOR - Szpitalny Oddziat Ratunkowy
- Oddziat Wewnetrzny
- Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy (w tym Blok Porodowy)
- Oddziat Neonatologiczny
- Oddziat Chirurgii Ogdlnej
Profil oddziatu:

Chirurgia ogdlna

Chirurgia naczyniowa

Ortopedia Traumatologia Ruchu



- Oddziat Dziecigey

- Oddziat Laryngologii

- Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii
- Oddziat Okulistyczny

Lecznictwo otwarte — Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna:
- Poradnia Dermatologiczna

- Poradnia Neurologiczna

- Poradnia Ginekologiczno-Potoznicza

- Poradnia Kardiologiczna

- Poradnia Chirurgii Ogolne]

- Poradnia Chirurgii Naczyniowej

- Poradnia Gastroenterologiczna

- Poradnia Urologiczna

- Poradnia Zdrowia Psychicznego

- Poradnia Urazowo-Ortopedyczna

- Poradnia Okulistyczna

- Poradnia Laryngologiczna

- Poradnia Gruzlicy i Chordb Ptuc

- Poradnia Onkologiczna

- Poradnia Anestezjologiczna

- Poradnia Medycyny Pracy
Dziat Rehabilitacji
Zaktad Opiekuriczo — Leczniczy
Hospicjum
POZ - Podstawowa Opieka Zdrowotna, Ni$0Z — Nocna i Swigteczna Opieka Zdrowotna

Diagnostyka, komorki ustugowe medyczne:
- Blok operacyjny
- Pracownia RTG ( w tym: Pracownia Tomografii Komputerowej)
- Pracownia EKG
- Pracownia USG
- Pracownia Endoskopii
- Laboratorium Centralne
- Bakteriologia



- Apteka Szpitalna
- Prosektorium

Komorki ustugowe niemedyczne:
- Dziat czystosci

- Pralnia

- Kuchnia centralna

- Sterylizacja

Komorki administracyjne:
- Dziat Ksiegowoéci
- Dziat Kadr i Pac
- Dziat Uméw i Zamowien Publicznych

- Dziat Organizacji i Zarzadzania

- Dziat Rozliczeri i Statystyki Medycznej

- Dziat Techniczny ( kottownia, warsztat, tlenownia, magazyn, sekcja gospodarcza)

- Dziat Informatyki

Stanowiska samodzielne:
- Radca prawny ( kancelaria zewnetrzna)

- Pielegniarka epidemiologiczna
- Specjalista BHP, Inspektor PPoz, Obrony Cywilnej

- RODO (umowa cywilnoprawna )

- Kapelan szpitala

Zarzad Zespotu Opieki Zdrowotnej w Otawie:

- Dyrektor

- Zastepca dyrektora ds. ekonomiczno-administracyjnych

- Naczelna Pielegniarka
- Gtéwna Ksiegowa

C. Zakres $wiadczen udzielanych w 2024r.

1. Rodzaje $wiadczeri medycznych realizowanych przez Zespét Opieki Zdrowotne] w Ofawie

Podstawowa opieka zdrowotna (POZ)

Nocna i Swigteczna opieka zdrowotna (N1SOZ)

Ambulatoryjna opieka specjalistyczna (AQS)

Ambulatoryjna specjalistyczna diagnostyka kosztochtonna (ASDK)



_ Leczenie szpitalne (LSZ) w ramach Podstawowego Zabezpieczenia Szpitalnego (PSZ) oraz osobnej umowy
pozasieciowe] (OIT, LAR)

- Rehabilitacja ambulatoryjna (REH)

- Swiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dorostych (PSY)

- Profilaktyczne programy zdrowotne (PRO)

_ <wiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze (SPIO - ZOL)

- Opieka paliatywna i hospicyjna (OPIH — HOSPICIUM)

2. Dziatalnoéé finansowana Ryczattem PSZ | stopnia
- Oddziat chirurgiczny
oz zakresem chirurgii naczyniowe;
o 7z zakresem ortopedii i traumatologii
- Oddziat ginekologiczno-potozniczy
- Oddziat choréb wewnetrznych
- Oddziat anestezjologii i intensywnej terapii
- Oddziat dziecigcy
- 11 poradni specjalistycznych  (Neurologiczna, Onkologiczna, Dermatologiczna, Gruzlicy i chordb pluc,
Ortopedyczna, Urologiczna, Kardiologiczna, Ginekologiczno-Potoznicza, Chirurgii ogolnej, Chirurgii naczyniowej,
Gastroenterologiczna).

(98]

. Odrebne ryczafty finansujace zakresy leczenia
- Szpitalny Oddziat Ratunkowy
- Nocna i Swigteczna Opieka Zdrowotna

N

. Zakresy nielimitowane $wiadczen
- Porody oraz opieka nad noworodkami
- Diagnostyka i leczenie onkologiczne poza pakietem onkologicznym w wybranych zakresach $wiadczen.
- Programy lekowe

- Badania mammografii w ramach programu badan profilaktyki

192}

_ $wiadczenia ambulatoryjnej specjalistycznej diagnostyki kosztochtonnej
- Badania endoskopii
- Badania tomografii komputerowej

6. Dziatalnoé¢ z okreélonym odrebng umowa limitem finansowania $wiadczen
- Oddziat laryngologiczny
- Oddziat okulistyczny jednodniowy
- Poradnie laryngologii i okulistyki
- Poradnia zdrowia psychicznego



- Fizjoterapia ambulatoryjna oraz juz zamknieta poradnia rehabilitacyjna
- Zaktad opiekuriczo-leczniczy
- Hospicjum.

7. Programy pilotazowe, do ktérych przystapit ZOZ w Otawie:
- Opieka koordynowana w ramach POZ

- Program ,Dobry Positek”

8. Prowadzenie przy ZOZ w Otawie Dziennego Domu Opieki Medycznej

Po zakoriczeniu dziatalnoéci finansowanej ze $rodkéw Unii Europejskiej, pobyt w Dziennym Domu Opieki Medycznej
dostepny jest na zasadach komercyjnych.

IIl. Analiza sytuacji Zespotu Opieki Zdrowotnej za rok 2024
A. Analiza dziatalno$¢ medycznej w 2024r.

1. Finansowanie $wiadczeri zdrowotnych z Narodowego Funduszu Zdrowia w 2024r. (dane w zt.) wrazz
ponadlimitami:

Ip. Rodzaj $wiadczen Wykonanie
Ryczatt- oddziaty (poza Laryngologia),
1 SOR, OAIIT, porgdnie spgcjalistyczne 76 689 892
(poza por. Okulistyczng |
Laryngologiczng)
Oddziaf Laryngologiczny 4740 695
3 | Oddziat Okulistyczny 2214 996
4 | Oddzial Dzieciecy 6 355 630
Specjalistyka - por. Okulistyczna i
5 | Laryngologiczna 1275251
6 | Rehabilitacja 1097 511
7 | Psychiatra 323432
8 |Swiadczenie wspotfinansowane 1537537
9 | Profilaktyka 175272
10 |POZ 2 363 264
11 |Nocna i Swigteczna Pomoc 2 646 786
12 |ZOL 2 166 975
13 | Hospicjum 3589827
Razem NFZ 105 177 068




2. Realizacja leczenia szpitalnego (LSZ) w ramach (PSZ) oraz osobnej umowy pozasieciowej (LAR, OKU):
To podstawowa dziatalno$¢ ZOZ w Otawie. W 2024 roku szpital w Otawie prowadzit nastepujace oddziaty szpitalne

(liczba t6zek nie ulegta zmianie w odniesieniu do roku 2023):

- Oddziat wewnetrzny 30 tozek
- Oddziat dzieciecy 17 tézek
- Oddziat ginekologiczno-potozniczy 30 tozek
- Oddziat noworodkowy 20 tozek
- Oddziat chirurgii ogdlne] 42 tézek
- Oddziat laryngologiczny 20 tozek
- Szpitalny oddziat ratunkowy 6 tozek

- Oddziat anestezjologii i intensywnej terapii 6 tozek

- Oddziat okulistyczny — jednodniowy 4 miejsca

Oddziaty szpitalne wraz z oddziatem ratunkowym w 2024 roku udzielity 26513 $wiadczen.

Ponizsza tabela przedstawia liczbg udzielonych $wiadczen na poszczegdlnych oddziatach w roku 2024

(w nawiasie podano dane za rok 2023).

Oddziat wewnetrzny™* (1616) 1254
Oddziat dzieciecy™ (859) 1061
Oddziat ginekologiczno — potozniczy* | (2357) 2162
Oddziat noworodkowy* (826) 719
Oddziat chirurgii ogdlnej* (1828) 1823
Oddziat chirurgii naczyniowej* (444) 505
Oddziat ortopedyczno urazowy* (714) 900
Oddziat laryngologiczny*** (1393) 1428
Szpitalny oddziat ratunkowy** (14971) 16478
OAIT*** (158) 183
RAZEM: (26166) 26513
Oddziat okulistyki jednodniowy (726) 745

Wartoé¢ éwiadczeri medycznych wykonanych przez wszystkie oddziaty szpitalne w roku 2024 wyniosta (w nawiasie

podano dane za rok 2023):

finansowane odrebnie)

*Finansowane w ramach PSZ (ryczatt sieci szpitali oraz zakresy

(64.598.798,78zt)

79.539.877,96 zt

**Finansowane w ramach PSZ (SOR)

(9.697.757,00 z4)

11.918.562,00 zt

O



(4.430.776,18 z1) 4.912.602,62 zt Oddziat
laryngologiczny
(2.236.125,72 z2t) 2.448.815,41 7t Oddziat

okulistyki jednodniowy

***Finansowane w ramach osobnej umowy

Przychody z pozostatych rodzajéw dziatalnosci finansowane; z Narodowego Funduszu Zdrowia, przedstawiaty sie

nastepujaco:

Fizjoterapia ambulatoryjna (REH)

(1.227.316,24zt) 1.212.937,31 zt.

Swiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dorostych (PSY)

(434.007,60 zt)

329.030,91zt.

Profilaktyczne programy zdrowotne (PRO)

(156.220,32 zt)

199.857,31 zt.

Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze (SPIO - ZOL)

(1.907.116,86zt) 2.206.471,21 zt.

bpieka paliatywna i hospicyjna (OPIH — HOSPICIUM)

(3.127.621,10 zt)

660.377,05 zt.

B. Prezentacja danych finansowych za rok 2024:

Ponizej prezentowane sg wybrane wielkoéci finansowe na koniec 2024r. roku w poréwnaniu do roku 2023.

1. Struktura przychodéw

’Tp. Redaaiprayctiodl 01.01.-31.12.2024r. 01.01.-31.12.2023r.

Wartosé w zt. Wartoséé w zt.

il 2 3 4

1 NFZ 105177 068 92 630973

2 Sprzedazy ustug medycznych 2439138 2,312,916

3 Dzierzawy, sterylizacja sprzetu 322 475 300 744

4 Srodki finansowe na staze 4181 724 2708743

i rezydentury lekarskie

Przychody dziatalno$ci podstawowe;j

( pkt.1-4) 112 120 405 97 953 376

5 Przychody finansowe 24 026 26126

6 Pozostate przychody operacyjne 3 806 629 4041198

Przychody catkowite ( pkt.1-7) 115763 577 102 020 700

Poréwnujac dane roku 2024 do 2023 przychody dziatalnosci podstawowe] byty wyzsze o ok. 14,5%, a przychody

catkowite wzrosty 0 13,7 %.
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2. Struktura kosztow

r . 01.01.-31.12.2024r. 01.01.-31.12.2023r.
N Frofzs) fpett Warto$é w zt. Wartos$¢ w zt.
i 2 3 4
1 Zuzycie materiatéw i energii 14 337 680 15050388
3 Ustugi obce 27 598 465 25482 262
4 Podatki i optaty 215292 184 944
5 Wynagrodzenia 55 464 003 50497 995
6 Swiadczenia na rzecz 11128419 9898 578
pracownikow
7 Amortyzacja 3176 825 27212270
8 Pozostate koszty rodzajowe 307 974 316 643
Koszty dziatalnosci podstawowej 112 225657 104 152 037
(pkt.1-8)
9 Pozostate koszty operacyjne 3031204 2074152
10 | Koszty finansowe 671 636 648 380
Koszty catkowite ( pkt.1-10) 115928 497 106 874 569 J

Poréwnujac lata 2024 i 2023 koszty dziatalnosci podstawowej, wzrosty o 7,8 %. Wzrost kosztéw catkowitych byt
nieznacznie wyzszy i osiagnat 8,5%, z uwagi na aktualizacje rezerw na $wiadczenia emerytalne pracownikow.

3. Wynik finansowy na dziatalnosci operacyjnej

2024- dziatalno$¢ operacyjna 2023- dziatalno$¢é operacyjna

Koszty Przychody Wynik finanséw netto Koszty Przychody Wynik finansowy netto
operacyjne operacyjne ( kol.3-2) operacyjne operacyjne ( kol.6-5)
2 3 4 5 6 7
112 225657 112 120 405 -105 252 104 152 037 97 953 376 -6 198 661

4, Wynik finansowy na dziatalnoéci ogétem

2024- dziatalno$¢ ogdtem

2023- dziatalno$é ogdtem

Koszty ogétem Przychody Wynik finansowy netto | Koszty ogétem Przychody Wynik finansowy
ogdtem (kol.3-2-CIT) ogotem netto ( kol.6-5-CIT)
2 3 4 5 6 P
115928 497 115951 060 22 563 106 874 569 102 020 700 -4 853 869
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Wynik finansowy na dziatalnoéci operacyjnej szpitala na 31-12-2024r. wynosi —105,25 tys. zt. i jest o ponad 6 min zt.
lepszy niz w 2023r. gdy byfa to wartoé -6,2 min zt.

Wynik netto na koniec 2024r. wynidst obecnie 22,5 tys. 7t. co oznacza poprawe 04,87 min. zt. w odniesieniu do 2023
roku. W roku 2024 szpital prowadzit oszczedng polityke w zakresie kosztdw i wydatkéw inwestycyjnych, realizujac
jedynie projekty finansowane ze ¢rodkéw zewnegtrznych co pozwolito na poprawe sytuacji finansowej. Jednak wyniki
dalszej dziatalnodci bed zalezne od ksztattowania si¢ sytuacji w sektorze ochrony zdrowia, a szczegdlnie polityki
panstwa wobec szpital powiatowych.

5. Zobowigzania na koniec 2024 r.

F Tytut zobowigzania Warto$é w zt. w tym: wymagalne
Zobowigzania ogétem 22 823018 10291
w tym:
Kredyty, pozyczki 6 365 870
Dostawcy towardéw i ustug 5083 393 10 291
Publiczno-prawne 6314 963
ﬂobec pracownikow 5058 792

Zobowigzania wymagalne na koniec grudnia 2024r. wynosity nieco ponad 10 tys. zt. Na koniec roku 2023 byta to
kwota ponad 2 min zt. Spadek zobowigzan wymagalnych byt mozliwy, w zwigzku ze stabilizacja sytuacji finansowej
majaca odzwierciedlenie w wyniku finansowym oraz dzieki biezacemu finansowaniu w ramach linii kredytowe] w
Banku Gospodarstwa Krajowego 5,3 min zt. i pozyczce overdraft w BFF Medfinance w kwocie 1,5 min zt. Oba
zobowigzania maja charakter linii odnawialnych i sg wykorzystywane w miare potrzeb zwigzanych z biezacymi
rozliczeniami z kontrahentami.

6. Naleznosci na koniec 2024 r.

Tytut zobowigzania Wartosé w zt. w tym: wymagalne T
Naleznosci ogétem + gotéwka i depozyty 10551 752 137 533
w tym:
NFz 9347988
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rOdbiorcy towarow i ustug 481 590 137 533 i\
Gotdéwka i depozyty 632 799
PFRON 72 945
Inne ( np. pozyczki mieszkaniowe, zapomogi zwrotne) 16 430

Naleznosci wymagalne, to gfownie naleznoéci pochodzace od leczonych pacjentow, nie uprawnionych do
bezpfatnych $wiadczen medycznych, bardzo trudne do windykacji oraz wynikajace z nieterminowych ptatnosci
pochodzacych od zaktaddw pracy wspdtpracujacych z ZOZ (pakiety medyczne, medycyna pracy). W przypadku braku
mozliwoéci ich wyegzekwowania w drodze wezwar do zapfaty, sprawy kierowane sg na droge postepowania
sgdowego.

Na uwage zastuguje fakt, ze na koniec roku 2024 wartoé¢ zobowiazan wzrosta o 1,3 min 7t w stosunku do wysokosci
na koniec 2023r. natomiast nalezno$ci zwigkszyty sig o 3,1 min zt.

C. Analiza wskaznikowa danych finansowych za 2024r.

Podstawowym zrodtem informacji na temat sytuacji oraz rezultatow dziatalnoéci jednostki sg sprawozdania
finansowe, na podstawie ktérych okreslono wskazniki prezentowane w dalszej czesci raportu.

Pierwsza grupe stanowia wskazniki okreélajace zyskownos¢ prowadzonej dziatalnodci, kolejng wskazniki ptynnosci,
nastepne sg wskazniki efektywnosci z dziatalnoséci i wskazniki zadtuzenia.

2YSKOWNOSC ( RENTOWNOSC)

a) wskaznik zyskownosci netto (%)

Formuta:
Wynik netto x 100%
Przychody netto ze sprzedazy produktéw + przychody netto ze sprzedazy towarow i
materiatéw +pozostate przychody operacyjne+ przychody finansowe
=0,02%
Przedziaty wartosci Ocena
ponizej 0,0% 0
od 0,0% do 2,0% 3
powyzej 2,0% do 4,0% 4

13
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powyzej 4,0% 5

Wskaznik okresla , ile zysku netto przynosi kazda ztotéwka zaangazowana w
przychody. Wskaznik obejmuje wszystkie przychody generowane przez firme tzn.
przychody operacyjne, pozostate przychody operacyjne, przychody finansowe i
uwzglednia obowigzkowe obcigzenia wyniku finansowego ( CIT ). Pokazuje
rentownos¢ sprzedazy na tle wszystkich przychodéw osiagnietych przez jednostke.
WskaZnik na poziomie 0,02 % wynika z poziomu wygenerowanego zysku na
prowadzonej dziatalnoéci.

b) wskaznik zyskownosci dziatalnoéci operacyjnej ( % )

Formuta:
Wynik z dziatalnosci operacyjnej x 100%

Przychody netto ze sprzedazy produktéw + przychody netto ze sprzedazy towardw i
materiatéw + pozostate przychody operacyjne

=0,6%

Przedziaty wartosci Ocena—!
ponizej 0,0% 0
od 0,0% do 3,0% 3
powyzej 3,0% do 5,0% 4
powyzej 5,0% 5

Wskaznik okresla efektywnoéé dziatania szpitala biorgc pod uwage dziatalnoéé¢
podstawowa oraz pozostaty. Dziatalnoé¢ pozostata uwzglednia przychody o
charakterze nieciggtym np. przychody réwne amortyzacji érodkéw trwatych
zakupionych z dotacji i otrzymanych w darowiznie. Wskaznik dodatni o wartosci
0,6%, nieznacznie lepszy od zyskownoéci netto 0znacza, ze dziatalnoéé finansowa
nie ma pozytywnego wptywu na wyniki jednostki. Wynika to bezposrednio z
kosztow kredytowych.

¢) wskaznik zyskownosci aktywéw (%)
Formufta:

Wynik netto x 100%
Sredni stan aktywoéw

=0,05%

L Przedziaty wartosci ’Oce@
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rponiiej 0,0% B
od 0,0% do 2,0%
powyzej 2,0% do 4,0%
[ powyzej 4,0%

U | WO

Wskaznik informuje o wptywie aktywow na generowanie zysku z dziafalnosci
operacyjnej, czyli wskazuje jaka jest efektywnosc¢ wykorzystania majatku trwafego
i obrotowego do osiagania zysku. W przypadku ZOZ-u wskaznik na poziomie

0,05 % wynika z niewielkiego zysku z prowadzonej dziatalnosci.

PLYNNOSC
a) wskaznik biezacej ptynnosci
Formuta:

Aktywa obrotowe -naleznoéci krétkoterminowe z tytutu dostaw i ustug, o okresie spfaty powyzej 12
miesiecy - krétkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe ( czynne)

Zobowigzania krétkoterminowe - zobowiazania z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci
powyzej 12 miesigcy +rezerwy na zobowigzania krétkoterminowe

=0,54

Przedzialy wartosci Ocena
ponizej 0,60 0
powyzej 0,6 do 1,00 4
powyzej 1,00 do 1,50 8
powyzej 1,50 do 3,00 12

powyzej 3,00 lub jezeli
zobowigzania
krotkoterminowe =0

ot

Wskaznik informuje o zdolnosci firmy do terminowego regulowania
zobowigzan krétkoterminowych w oparciu o biezgce ( obrotowe) aktywa.
Wartoéé wskaznika informuje o tym, iz ZOZ posiada powazne problemy
z regulowaniem zobowigzan wymagalnych.

10

b) wskaznik szybkiej ptynnosci

Formuta:
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Aktywa obrotowe -naleznosci krotkoterminowe z tytufu dostaw i ustug, o okresie sptaty powyzej 12
miesiecy - krétkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe ( czynne)- zapasy
Zobowiazania krétkoterminowe- zobowigzania z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnoéci
powyzej 12 miesiecy +rezerwy na zobowigzania krétkoterminowe

=0,44

’;Przedzia’fy wartosci Ocena 7
ponizej 0,50 0
powyzej 0,50 do 1,00 8
powyzej 1,00 do 2,50 13

powyzej 2,50 lub jezeli
zobowigzania

E’o’tkoterminowe =0 -
zt

SR

Wskaznik okresla w jakim stopniu zobowigzania krétkoterminowe moga
by¢ pokrywane przez ptynne aktywa biezgce ( obrotowe). ZOZ osiggnat
wartosci wskazZnika ponizej 0,50 . Oznacza to, brak mozliwoéci
pokrywania zobowiazari przez aktywa obrotowe jednostki.

EFEKTYWNOSE

a) wskaznik rotacji naleznosci ( w dniach)

Formuta:
Sredni stan naleznosci z tytutu dostaw i ustug x liczba dnj w okresie
(365)
Przychody netto ze sprzedazy produktéw+ przychody netto ze
sprzedazy towardéw i materiatéw
=20 dni
hPrzedzia’ry wartosci Ocena T
ponizej 45 dni 3

od 45 do 60 dni
od 61 do 90dni

powyzej 90 dnij

O [~ N




Wskaznik okreéla iloéé dni $ciggania naleznoéci. W skali oceny, ZOZ
miesci sie w optymalnej, dla ochrony zdrowia ilosci dni $ciggania
naleznoéci ze wskaznikiem 20 dni.

b) wskaznik rotacji zobowiazan ( w dniach )

Formufa:
¢redni stan zobowigzan krétkoterminowych z tytutu dostaw i ustug x liczba dniw
okresie (365)
Przychody netto ze sprzedazy produktow + przychody netto ze sprzedazy towarow i
materiatéw
=19 dni
fPrzedzia’fy wartosci Ocena

do 60 dni 7

od 61 do 90dni 4

powyzej 90 dni 0

Wskaznik informuje w jakich cyklach szpital spfaca zobowigzania.
Wartoé¢ wskaznika 19 dni ksztattuje sie na poziomie terminow
ptatnosci charakterystycznych dla ZOZ-6w.

ZADLUZENIE

a) wskaznik zadtuzenia aktywow (%)

Formufa:
Zobowiazania dfugoterminowe + zobowigzania krotkoterminowe+ rezerwy na zobowigzania x
100%
Aktywa razem
= 54%

( Przedziaty wartosci Ocena

ponizej 40 % 10

od 40% do 60 % 8
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powyzej 60 % do 80 % 3

powyzej 80 %

Wartos¢ wskaznika finansowania majatku trwatego w przypadku ZOZ w Otawie

odnotowuje niewielkg poprawe w stosunku do roku 2023 o 8 punktéw procentowych.

b) wskainik wyptacalnoéci

Formuta:
Zobowigzania dtugoterminowe + zobowigzania krétkoterminowe+ rezerwy na zobowigzania
Fundusz wtasny
=6
Przedziaty wartosci Ocena

od 0,00 do 0,50 10

od 0,51 do 1,00 8

od 1,01 do 2,00 6

od 2,01 do 4,00 4

powyzej 4,00 lub

ponizej 0,00 0

Wskaznik w wysokosci 6 $wiadczy o pogarszaniu wyptacalnosci jednostki tj. wzrostu
zadtuzenia wzgledem kapitatu wtasnego 0z spowodowany stratg netto powaznie

zmniejszajgca kapitat wiasny.

Tabela podsumowujaca wyniki oceny sytuacji ekonomiczno-finansowe;j

wtain S B
1) wskaznik zyskownosci netto (%) 0,02% 3 0
1. Wskazniki | 2) wskaznik zyskownoéci dziatalnoéci 3
zyskownosci | operacyjnej (%) 0,6%
3) wskaznik zyskownosci aktywéw (%) 0,05% 0
1. Razem 9 0
2. Wskazniki | 1) wskaZnik biezgcej ptynnosci 0,54 0 0
ptynnosci 2) wskaznik szybkiej ptynnosci 0,44 0 0
2. Razem 0
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r | 1) wskaznik rotacji naleznosci (w dniach) 20 3 3
3. Wskazniki

efektywnosci . )

2) wskaznik rotacji zobowiazan ( w dniach) 19 7] 7

3. Razem 10 10

4. Wskazniki | 1) wskaznik zadtuzenia aktywow ( %) 54% 8 3

zadtuzenia | 2) wskaznik wyptacalnosci 6
4. Razem 8 3
taczna warto$¢ punktéw osiggnieta przez ZOZ w Otawie 27 13
Maksymalna iloé¢ punktéw mozliwa do uzyskania 70 70 |

Wynik punktowy osiagniety przez ZOZ w Otawie w roku 2024r. tj. 27 pkt. stanowi 38,5% mozliwej do osiggnigcia
wielkoéci. Oznacza to poprawe sytuacji w odniesieniu do roku 2023r. (13 pkt. i 19%), jednak wskazuje na
utrzymywanie trudnej sytuacji finansowej przede wszystkim w obszarze ptynnosci, gdzie wskazniki pomimo
niewielkiego wzrostu dalej odnotowujg zerowa punktacje. Wskazniki zadtuzenia ulegty poprawie pozwalajgcej na
zwiekszenie oceny o 5pkt. Wynika to przede wszystkim ze zwiekszenia wartosci aktywow o 27% i czesciowej sptacie
zobowigzan wobec ZUS przy braku nowych zaciagnietych pozyczek i kredytdw. Niewielki wynik dodatni pozwolit
poprawi¢ zerowe dotad wskazniki zyskownosci.

lll. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na lata 2025-2027

Rok 2025 moze by¢ rokiem trudnym dla placowek medycznych. Zapowiedzi obnizenia sktadki zdrowotnej i zmiany
podejécia do podwyzek ustawowych, odczytywane sg jako wstep do zmniejszenie dodatkowych nakfadéw na opieke
zdrowotna. Zgodnie z ustawg z dnia 27 sierpnia 2004 r. o éwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
érodkow publicznych (Dz. U. z 2024r. poz. 146 ), wskaznik minimalnych naktadow na finansowanie ochrony zdrowia
(% PKB) bedzie stopniowo ulegat podwyzszeniu, az do osiggnigcia poziomu 7% PKB w 2027 roku. Jednak wysoki
priorytet naktaddw na obronnosc, wynikajacy z zagrozen generowanych przez wojne na Ukrainie i konflikt na Bliskim
Wschodzie nie sprzyja realizacji tych zatozen.

Podstawowym zatozeniem do prognozy jest dalsze funkcjonowanie zakfadu w zblizonej strukturze z dnia
przygotowania niniejszego raportu. Baza do prognoz byt rok 2024. Dynamika przychodow oparta jest na danych
historycznych i obserwowanej tendencji, dynamika kosztéw opiera sie na danych historycznych, prognozach
inflacyjnych oraz obserwowanej zwyzki cen wynikajgcej z braku dostepnosci dotychczas stosowanych preparatow,
co rodzi koniecznoéé¢ zmiany asortymentu na drozszy.

Prognoza przychoddw na 2025 rok i lata nastepne zostata oparta na planie rzeczowo-finansowym i jego realizacji w
okresie I-IV 2025. Przychody zrealizowano dotad na poziomie 31,7% natomiast koszty 33,7%.

W prognozie na 2025 rok zatozono, ze do korica roku zakres rzeczowy dwiadczen wynikajgcy z umowy z NFZ zostanie
zrealizowany zaréwno w umowach ryczattowych jak i umowach odrebnie finansowych, rozliczanych wg wykonanych
éwiadezen. Na lata 2025 - 2027 zatozono wzrost przychoddw na poziomie wynikajagcym z danych historycznych.
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A. Opis przyjetych zatozeri do prognozy sytuacji jednostki:

Zatozenia do prognozy finansowej ZOZ w Otawie na lata 2025-2027

wartos¢ przychodéw ze
sprzedazy zmiana do pop. roku
68 906 720,00 zt 11%
83 756 471,56 zt 22%
88394 427,00 zt 6%
97 953 376,06 zt 11%
112 120 404,96 7t 14,4% j
$rednia arytmetyczna
za5 lat 13%
$rednia arytmetyczna
za 3 lata 10%

Przyjeto nastepujace bezpieczne wzrosty w obszarze przychodéw
ze sprzedazy oparte na danych historycznych oraz wartoéci
kontraktu z NFZ w roku 2025 -

2025r. 8% {4l
2026r. 8,5%
2027r. 8%

Na podstawie dynamiki zmian zachodzacych w obszarze kosztéw, specyfiki rynku medycznego, sytuacji na rynku pracownikéw
medycznych, realizowane inwestycje, przyjeto coroczny wzrost gtownych pozycji kosztowych dziatalnodci na poziomie:

T Wynagrodzenia ze
Amortyzacja 6ol e Ustugi obce Swiadczeniami na rzecz
energii s
pracownikow
2025r. 23% 9% 9% 8%
2026r. 15% 10% 10% 7,5%
2027r. 10% 9,5% 9,5% 7%

Prognoza uwzglednia kontynuacje realizacji inwestycji z Funduszu Medycznego na kwote 14,46 min zt. oraz
realizacje projektu informatycznego z KPO 6 min zt. (projekt w trakcie procedowania). Nie uwzgledniono zZaciaggania
nowych zobowiazan dtugoterminowych poza pozyczka na pokrycie VAT-u w projekcie z KPO, brany pod uwage jest
rowniez system ratalny dla zobowigzan wobec ZUS.
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B. Prognoza rachunku zyskow i strat na lata 2025-2027

RACHUNEK ZYSKOW | STRAT PROGNOZA

T

-

NA 2025-2027

2 3 4 5
A |Przychody ze sprzedazy 121 067 390 131358119 141 866 768
| |Przychody ze sprzedazy produktow 121 067 390 131358 119 141 866 768
B |Koszty dzialalnosci operacyjnej 122 235874 132 735333 143 393 080
| |Amortyzacja 3902 159 4 487 483 4936231
Il |Zuzycie materiatéw i energii 15623779 17 108 038 18 733 302
Il |Ustugi obce 30074777 33082 255 36 225 069
IV |Podatkii optaty 302 132 311196 320532
V |Wynagrodzenia 59901123 64 393 707 68 901 267
VI |$wiadczenia na rzecz pracownikow 12173 169 13 086 156 14 002 187
VIl |Pozostate koszty rodzajowe 258 735 266 497 274 492
C |zysk (strata) ze sprzedaiy (A-B) - 1168484 |- 1377 214 1526312
D |Pozozstate przychody operacyjne 4 837 256 5320982 5799 870
E |Pozostate koszty operacyjne 2720110 2964 920 3231763
Zysk (strata) z pozostatej dziatalnoéci operacyjnej

F |{C+D-E) 948 662 978 848 1041795
G |Przychody finansowe 19782 18 793 17 853
H |Koszty finansowe 702 000 737 100 773 955
| |Zysk (strata) z dziatalnosci gospodarczej (F+G-H) 266 444 260 540 285 693
J  |Podatek dochodowy

K |Pozostate obowiazkowe zmniejszenia zysku - - -

L |Zysk (strata) netto (I-J-K) 266 444 260 540 285 693

C. Prognoza bilansu wg stanu na koniec roku 2025, 2026, 2027

Stan na dzien

Stan na dzien

Stan na dzien

Akt

e 31.12.2025r. 31.12.2026r. 31.12.2027r.
A | Aktywa trwate 45 644 481 51 944 560 53 258 643
| | wartosci niematerialne i prawne 1181580 2281 659 2395742
Il | Rzeczowe aktywa trwate 44 462 902 49 662 902 50 862 902
B | Aktywa obrotowe 14 001 207 15 216 307 16 474 671
I. | Zapasy 2 499 805 2 737 286 2 997 328
1. | Materiaty 2 499 805 2737 286 2 997 328
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IIl. | Nalezno$ci krétkoterminowe 10 896 065 11822231 12 768 009
m Inwestycje krétkoterminowe 605 337 656 791 709 334

Krotkoterminowe aktywa finansowe 605 337 656 791 709 334
Srodki pienigzne i inne aktywa

a) | pieniezne 605 337 656 791 709 334
Srodki pieniezne w kasie i na
rachunkach 605 337 656 791 709 334
Krétkoterminowe rozliczenia

IV | miedzyokresowe - - -

Razem aktywa 59 645 688 67 160 868 69733314 |

Stan na dzien

Stan na dzien

Stan na dzien

Rasywg 31.12.2025r. 31.12.2026r. 31.12.2027r.
A | Kapitat wiasny 4723 001 4983 542 5269 235
I. | Kapitat podstawowy 15 948 356 15948 356 15948 356
Il. | Kapitat zapasowy
I, Zysk(strata) z lat ubiegtych 11491 799 11 225 354 10964 814
V.| Zysk(strata) netto 266 444 260 540 285693
Zobowigzania i rezerwy na
B |zobowigzania 54 922 686 62 177 326 64 464 079
. Rezerwy na zobowigzania 3945 056 4179 185 4414 158
Rezerwa z tyt. odroczonego podatku
i dochod.
Rezerwa na $wiadczenia emerytalne i
2, podobne 2 995 056 3219685 3445 063
3. Pozostate rezerwy 950 000 959 500 969 095
1. Zobowigzania dtugoterminowe 1830 000 1062 500 637 500
1 Kredyty i pozyczki - ~ 5
Il Zobowigzania krétkoterminowe 23 333 980 25 234 607 26 626 036
1. Wobec pozostatych jednostek 22100 714 23939677 25292 258
a) Kredyty i pozyczki 6 300 000 7 000 000 7 000 000
b) Z tytutu dostaw towardéw i ustug 6249512 6 672 135 7 305 988
c) z tytutu podatkéw i ubezpieczen 5477 926 5888 770 6 300984
d) Z tytutu wynagrodzen 4073 276 4378772 4 685 286
Lz. Fundusze specjalne 1233 266 1294 930 1333778
V. Rozliczenia miedzyokresowe 25813 650 31701033 32 786 385
Razem Pasywa 59 645 688 67 160 868 69 733314




D. Analiza wskaZnikowa do prognozy finansowej na lata 2025-2027

Tabela oceny wskaznikowej sytuacji ekonamiczno-finansowej ZOZ w Ofawie - PROGNOZA 2025-2027

2025r. 2026r. 2027r.
Wartos¢ Wartos¢ Wartos¢
Zniki Ocena
frupa Juskagni wskaznika Qeena wskaznika Ogeng wskaznika 3
1) wskaznik zyskownoéci netto (%) 0,21 3 0,19 3 0,19 3
1. Wskazntk! 2) wskaznik zyskownosci drziatalnoéci operacyjnej (%) 0,75 3 0,72 3 0,71 3
zyskownosci
3) wskaznik zyskownosci aktywow (%) 0,49 3 0,41 3 0,42 3
1. Razem 9 1. Razem 9 1. Razem 9
2. Wskazniki | 1) wskaznik biezacej ptynnosci 0,56 0 0,56 0 0,57 0
ptynnosci | 2) wskaznik szybkiej ptynnosci 0,46 0 0,46 0 0,47 0
2. Razem 0 2. Razem 0 2. Razem 0
.| 1) wskaznik rotacji naleznoéci { w dniach) 20 3 20 3 20 3
3. Wskazniki
fektywnosci
s i 2) wskaznik rotacji zobowiazan ( w dniach) 17 7 18 7 18 7
3. Razem 10 |3.Razem 10 |3.Razem 10
4. Wskazniki | 1) wskaznik zadtuzenia aktywow ( %) 49% 8 49% 8 51%
zadtuzenia | 2) wskaznik wyptacalnosci 6,16 0 6,12 0 6,01
4. Razem 8 4. Razem 8 4. Razem
taczna warto$¢ punktow osiagnieta przez Z0Z w Otawie 27 27 27

Prognoza zaktada uzyskiwanie dodatniego wyniku finansowego w okresie najblizszych trzech lat. Prognozowane
wartoéci moga ulec zmianie, w sytuacji wystgpienia nieprzewidzianych zdarzen zwigzanych z sytacjgna rynku
kadrowym badz zaburzed w gospodarce lekowej. Réwniez podejmowanie nowych dziatan ukierunkowanych na
rozwdj szpitala bedzie miato wptyw sytuacjg finansowa i generowane wskazniki. Celem nadrzednym jest odzyskanie
stabilnodci finansowej, ktéra zapewni bezpieczenstwo prowadzonej dziatalnosci podstawowej. Rozwojowi stuzyc
moze pojawienie sie nowych srédet finansowania rozwojowych inwestycji.

Wielomilionowe straty w latach 2022, 2023 i niewielki zysk w 2024 wptywaja na brak wyraznej poprawy wskaznikow
ekonomiczno-finansowych krétkiej perspektywie. Dopiero utrwalony dodatni wynik finansowy pozwoli na poprawg
ptynnosci oraz wskaznikéw zadtuzenia jednostki.
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IV. Istotne zdarzenia majace wplyw na sytuacje ekonomiczno-finansowa jednostki

A. Sytuacja kadrowa i sposéb ksztattowania wynagrodzen kadry medycznej w aspekcie
finansowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Sytuacja zwigzana z deficytem pracownikow medycznych na rynku nie ulegta poprawie w ciggu ostatniego roku. Z0OZ
w Otfawie zabiegajac o zatrudnienie personelu medycznego musi dostosowywacé oferowane wynagrodzenia do
obowiazujacych na rynku (umowy cywilno-prawne: kontrakty zlecenia) i realizowa¢ zapisy ustawy o najnizszych
wynagrodzeniach. Niska kwota wzrostu kontraktu poprzez podniesienie wycen $wiadczen, nie zawsze zapewnia
pokrycia wzrostu kosztéw funkcjonowania, przy odgérnym regulowaniu wynagrodzert minimalnych (bez ingerencji
Paristwa w wynagrodzenia maksymalne oferowane przez placdwki medyczne) jest bezposrednig przyczyna
problemdéw finansowych szpitali powiatowych. Rokrocznie wielka niewiadoma jest poziom finansowania
ustawowych podwyzek w ochronie zdrowia obowigzujgcych od 1 lipca. W roku 2024 kwota przekazana przez NFZ
byta wyzsza niz w roku 2023, a poniewaz dla wielu umadw cywilno-prawnych, réwniez zlecen zmiany wynagrodzen
zrealizowano nie od 01-07-2024r., a w ostatnim kwartale roku lub z poczatkiem roku 2025, uniknieto nadmiernych
kosztéw roku 2024. Obecnie wynagrodzenia obowigzujgce we wroctawskich i okolicznych jednostkach sa od 10% do
30% wyzsze niz w naszym szpitalu i utrzymanie ich na takim poziomie bedzie coraz trudniejsze.

B. Wzrost kosztéw dziatalnoéci i ograniczenia publicznej placéwki ochrony zdrowia

Wysokos¢ kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia nie ma mechanizméw pozwalajacych reagowac na wzrosty
cen towarow i ustug. Natomiast szpitale publiczne bedgce Samodzielnymi Publicznymi Zaktadami Opieki Zdrowotnej,
ktore s3 w prawie 100 % finansowane z kontraktéw z publicznym ptatnikiem, nie majg zadnego wptywu na ceny
sprzedawanych $wiadczen, ktére w wigkszosci nie sg skorelowane z poziomem ponoszonych kosztéw. Kontrakt
zaproponowany szpitalowi przez Ptatnika na rok 2025 jest wyzszy o 5,3% (ryczatt PSZ) od wartosci ustalonych
01-07-2024r., a w wielu pozycjach objetych umowami odrebnymi, nie ulegt zmianom. Jest to wielce niewystarczajgce
przy realizacji Swiadczern w wiekszodci niedoszacowanych i rosnacych kosztéw zwigzanych z prowadzong
dziatalnoscia.

C. Koniecznos¢ realizacji obowigzkéw naktadanych na podmioty lecznicze bez zapewnienia
dedykowanego finansowania

Obowigzek  drozenia wewnetrznych systeméw zarzadzania jakoscig i poddania sie procesowi autoryzacji
Narodowego Funduszu Zdrowia wprowadzony ustawg z dnia 6 czerwca 2023 r. dotyczgcy jakosci i bezpieczenstwa
natozyto na placéwki medyczne dodatkowe zadania. Ponadto jednostka musi sprostac szeregowi regulacji w
obszarach takich jak cyberbezpieczenstwo, dostepnog¢, prawa pacjentow czy ochrona matoletnich, ktére wymagajg
powotania dodatkowych stanowisk i stworzenia odpowiednich procedur. Brak dedykowanych srodkéw na realizacje
tych obowigzkéw wptywa na marginalizacje niektdrych z tych obszaréw. W maju 2025r. rozpoczeta sie w szpitalu
kontrola Najwyzszej izby Kontroli, badajaca przygotowanie szpitala do funkcjonowania w sytuacjach kryzysowych,
ktérej wyniki prawdopodobnie natoza szereg kolejnych dziatari nieodejmowanych, z uwagi na niski priorytet tych
zagrozen oraz braki finansowe lub kadrowe.
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D. Realizacja niezbednych inwestycji w infrastrukture szpitala

Pomimo trudnoéci ekonomicznych, Zespot Opieki Zdrowotnej w Ofawie konsekwentnie realizowat strategiczne
inwestycje infrastrukturalne. Finansowanie pochodzito m.in. z Funduszu Medycznego, funduszy unijnych (KPO),

¢rodkéw whasnych organu zatozycielskiego oraz darczyricow. W najblizszych latach kluczowymi zadaniami pozostala:

Priorytetowe zadania inwestycyjne do realizacji w najblizszych latach:

1. Kontynuacja prac zwiagzanych z modernizacjg wszystkich pomieszczen Oddziatu Wewngtrznego (projekt |
skrzydta wykonany w roku 2022).

2. Przebudowa Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego wraz z Nocna i Swigteczng Opieka Zdrowotng oraz lzbg Przyjec
— projekt finansowany w 100% z Funduszu Medycznego.

3. Przebudowa Bloku operacyjnego. Potaczenie co najmniej jednej sali operacyjnej z czeécig brudng, w celu
usuwania zuzytych materiatow, z sachowaniem ruchu jednokierunkowego oraz zorganizowanie pomieszczenia
porzadkowego.

4. Przebudowa pomieszczen na potrzeby nowego archiwum na dokumentacje medyczna.

5. Modernizacja pomieszczen i wyposazenie Kuchni Centralnej.

V. Podsumowanie

Prognoza ekonomiczno-finansowa dla 70Z w Ofawie w znacznym stopniu uzalezniona jest od czynnikow
zewnetrznych, na ktore jednostka nie ma bezposredniego wptywu. Systemowy brak mozliwo$ci korygowania cen
éwiadczent wzgledem rosngcych  kosztow dziatalnosci, przy jednoczesnym intensywnym konkurowaniu o
wykwalifikowana kadre medyczng, znaczaco utrudnia zarzadzanie finansowe placowki. Jednakze sytuacja ta jest
rozpoznawalnym problemem ogdlnopolskim, szczegdinie dotkliwym dla szpitali powiatowych. Planowane dziatania
Ministerstwa Zdrowia powinny dawac nadzieje na stopniowe poprawienie sytuacji, co pozwolitoby na stabilizacje
oraz dalszy rozwoj Zespotu Opieki Zdrowotnej w Otawie.

Otawa, 31-05-2025r.
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