RAPORT O SYTUACJI EKONOMICZNO-FINANSOWEJ SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO
ZESPOLU OPIEKI ZDROWOTNEJ W TOMASZOWIE LUBELSKIM

Podstawa prawna: art.53a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnoéci leczniczej

(Dz.U.2025r. poz. 450 tekst jednolity).

I. Wybrane informacje o samodzielnym publicznym zakfadzie opieki zdrowotne;j.

1. Nazwa:

Samodezielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Tomaszowie Lubelskim

2. Siedziba : Tomaszéw Lubelski

3. Adres : Al. Grunwaldzkie 1, 22-600 Tomaszéw Lubelski

4. Numer telefonu, faksu oraz adres poczty elektronicznej; 84 664 25 21,
sekretariat@szpital-tomaszow.pl

5. Numer identyfikacyjny REGON: 000304444

6. Numer w Krajowym Rejestrze Sagdowym : 0000054328

7. Data wpisu i numer rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnoéé lecznicza: 14.10.1993r.

pod nr 000000002978

Il. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy

Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej zostata opracowana w oparciu o teorie
i zasady analizy wskaZnikowej, dostosowanej do warunkéw i specyfiki sektora ochrony
zdrowia. Raport sporzadzono zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia
2017 roku w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzadzenia
analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowe; samodzielnych publicznych zaktadéw

opieki zdrowotnej (Dz.U.2017.poz.832).

Analize sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2024 rok przeprowadzono w oparciu o punktowe
oceny przypisane poszczeg6lnym wskaznikom wyliczonym zgodnie ze sposobem okreslonym

w/w rozporzadzeniu.
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Wskazniki Metoda ustalenia Przedzialy wartosci p:ﬁ;ﬁfva Wskaznik | Ocena
2 3 4 5 6 7
I. WSKAZNIKI ZYSKOWNOSCI
wynik netto x 100%
przychody netto ze sprzedazy ponizej 0,0 % 0
_— - produktow * od 0,0% do 2,0 % 3
yskownosci netto przychody netto ze sprzedazy towaréw powyzej 2,0% do 4,0% 4 0,21 3
1 nmteri.avl(')w + pozostale przychody powyzej 4,0% 5
operacyjne + przychody
finansowe
ik z dzialalnosci racyjnej 9 b
. . wynik zrdzulllnosa operacyjnej X 100% ponizej 00 % 0
yskownosci przychody netto ze sprzedazy . 5
; e ) od 0,0% do 3,0 % 3
dziatalnosci produktow + . 0,22 3
ot . P powyzej 3,0% do 5,0% 4
operacyjnej przychody netto ze sprzedazy towarow owvzel 5.0% 5
i materialéw + pozostale przychody powyze) 9,870
operacyjne
wynik netto x 100% ponizej 0,0 %o 0
Zyskowno$¢ Sredni stan aktywow powyzej 0,0% do 2,0 % 3 0.41 3
aktywow powyzej 2,0% do 4,0% 4 ?
powyzej 4,0% 5
RAZEM WSKAZNIKI ZYSKOWNOSCI Maksymalna ocena pkt. 15 Uzﬁia“e 9
II. WSKAZNIKI PLYNNOSCI
aktywa obrotowe - naleznodci
krotkoterminowe z tytulu
dostaw i uslug, o okresie splaty powyzej ponizej 0,6 0
12 miesiecy - krotkoterminowe od 0,60 do 1,00 4
rozliczenia migdzyokresowe (czynne) powyzej 1,00 do 1,50 8
Plynnoéci biezacej zobo“{mzan.la krotkoterminowe - powyi.ej 1,5do .’.>,0() ' 12 1,17 8
zobowiazania z tytulu powyzej 3,00 lub jezeli 10
dostaw i uslug, o okresie wymagalnosci zobowigzania
powyzej 12 miesi¢cy + rezerwy na krétkoterminowe = 0 z1
zobowigzania krotkoterminowe
ponizej 0,50 0
aktywa obrotowe - nalezno$ci powyzej 0,50 do 1,00 8
krétkoterminowe zZ powyzej 1,00 do 2,50 13
tytulu dostaw i uslug, o okresie splaty powyzej 2,50 lub jezeli 10
powyzej 12 miesigcy - krétkoterminowe zobowigzania
. o rozliczenia migdzyokresowe (czynne) - krétkoterminowe = 0 z1
Plynnosci szybkiej zapasy 1,05 13
zobowiazania krétkoterminowe -
zobowiazania z tytulyl
dostaw 1 uslug, o okresie wymagalnosci
powyzej 12 miesigcy + rezerwy na
zobowiazania krétkoterminowe
RAZEM WSKAZNIKI PLYNNOSCI Maksymalna ocena pkt. 25 Uzgﬂ?“e 21
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_

$redni stan naleznosci z tytulu dostaw i
uslug x liczba dni w ponizej 45 dni 3
Rotacji naleznoéci okresie (365) od 45 dni do 60 dni 2 24.34 3
(w dniach) przychody netto ze sprzedazy od 61 dni do 90 dni 1 ’
produktow + powyzej 90 dni 0
przychody netto ze sprzedazy towaréw
1 materialow
$redni stan zobowiazaii z tytulu dostaw i
ustug x liczba dni w
Rotacji zobowigzan s [805) ; des 60 i [
(w dniach) przychody netto ze sprzedazy od 61 dni do 90 dni 4 11,49 7
produktow * powyzej 90 dni 0
przychody netto ze sprzedazy towaréw
i matetialow
(zobowigzania dlugoterminowe +
zobowiazania krétkoterminowe + ponizej 40 % 10
Zadluzenia aktywéw rezerwy na zobowigzania ) od 40% do 60% 8 35.54 10
% x 100% powyzej 60% do 80% 3 ?
aktywa razem powyzej 80% 0
o . 0d 0,00 do 0,50 10
zobowiazania dlugoterminowe + 0d 051 do 1.00 8
zobowiazania krétkoterminowe + od 1’01 do 2’00 6
Wyptacalnosci rezerwy na zobowigzania 0d 2.01 do 4.00 4 2,39 4
fanduse wiasny powyzej 4,00 lub ponizej | °
0,00
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W wyniku analizy wskaznikéw sporzadzonej na podstawie sprawozdania finansowego

za 2024r. przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 54 punkty co stanowi 77,14%

maksymalnej liczby punktéw mozliwych do uzyskania.

Poszczegdlne wskazniki i ich ocena punktowa przedstawiajg si¢ nastgpujgco:

1)

2)

3)

4)

Wskazniki zyskownosci w 2024r. ksztattowaty sie w zakresie od 0,21% do 0,41%

i uzyskaty taczng ocene 9 pkt. na 15 mozliwych do uzyskania.

Wskazniki ptynnosci biezacej i szybkiej osiagnety wartosci 1,17 i 1,05 i uzyskaty tacznie
21 pkt. na 25 mozliwych. Warto$¢ wskaznika ptynnosci zblizona do 1 oznacza
mozliwoéé pokrycia przez Jednostke wszystkich zobowiazar biezgcych z biezacych
érodkéw obrotowych tj. $rodkéw pienigznych na rachunkach bankowych i naleznych
przychodéw ze sprzedazy. Pomimo uzyskania mniejszej punktacji w stosunku do roku

ubiegtego Jednostka nadal utrzymuje stabilng ptynno$¢ i wyptacalnosc.

Wartoéci wskaznikow efektywnosci informuja, iz w roku 2024 Jednostka regulowata
swoje zobowigzania $rednio w ciggu 11 dni i uzyskiwata naleznosci w ciagu 24 dni.

Pozwolito to na osiggniecie maksymalnej oceny w tym obszarze tj. 10 pkt.

Wskaznik zadtuzenia aktywéw wynosi 35,54%, czyli miesci sie w przedziale
pierwszym, tj. ponizej 40% i uzyskuje ocene 10 pkt, natomiast wskaznik wyptacalnosci
osiagnat wartos¢ 2,39% i miesci sig w przedziale od 2,01 do 4,00, i zdobyt oceng 4 pkt.
kaczna ocena to 14 pkt. na 20 mozliwych. Wobec dobrej ptynnosci obecna wartos¢

i struktura zobowigzan nie stanowia zagrozenia dla stabilnosci finansowej jednostki.
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Ill. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe

Opis przyjetych zatozen.

Samodzielny publiczny zakfad opieki zdrowotnej prowadzi gospodarke finansowa na
zasadach okredlonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej. Zgodnie z art.52 tejze ustawy
SP Z0OZ pokrywa z posiadanych srodkéw i uzyskiwanych przychodéw koszty dziatalnosci
i reguluje zobowigzania. Prognoza na lata 2025-2027 zostata opracowana na podstawie
2024r. W prognozach sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe
zatozono utrzymanie stabilnosci ekonomiczno-finansowej oraz osiagniecie czesSciowego
zbilansowania przychodéw z kosztami. Duza liczba zmian i niestabilnog¢ przepisow
regulujgcych  dziatalnos¢  systemu ochrony zdrowia powoduja, ze prognozy
i analizy na kolejne lata, cho¢ sporzadzone z nalezyta starannoscia moga w rzeczywistosci
odbiegac od realnych zjawisk, ktére wystapia w przysztosci. W prognozach uwzgledniono
uchwalone przez sejm zmiany w zasadach finansowania $wiadczeri ze érodkéw publicznych
oraz opublikowane zatozenia makroekonomiczne okreélone przez Rade Ministréw

w Wieloletnim Planie Finansowym Paristwa na lata 2024-2027.

Wskazniki makroekonomiczne

Z Wieloletniego Planu Finansowego Pafstwa na lata 2024-2027 wynika,
ze opracowywane sg zmiany systemowe zorientowane na stopniowy wzrost naktadéw na
ochrone zdrowia w relacji do PKB w kolejnych latach. Zaleznie od ostatecznego ksztattu tych
rozwigzan i rozstrzygnie¢ Rady Ministréw, struktura wydatkéw w 2025 r. moze ulec zmianie,

przy zachowaniu facznego limitu zgodnego ze stabilizujaca reguta wydatkowa.
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Zatozenia do prognozy przychodow i kosztow

Prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej na lata 2025-2027 oparto na planie
finansowym na 2025 rok. Podstawg okreslenia prognozowanych przychodéw sg umowy
zawarte z Narodowym Funduszem Zdrowia na rok 2025 oraz zaprognozowane przychody na
lata nastepne w rodzajach: leczenie szpitalne, ambulatoryjna opieka specjalistyczna,
stacjonarna i ambulatoryjna rehabilitacja lecznicza, podstawowa opieka zdrowotna,
stacjonarne i domowe $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze, leczenie stomatologiczne,
profilaktyczne programy zdrowotne, programy pilotazowe, leczenie szpitalne
otorynolaryngologia — zespét chirurgii jednego dnia, ratownictwo medyczne. Do prognozy
przychodéw na lata 2025-2027 przyjeto wielkosci wykonane w 2024 roku. Zatozono, ze
poziom realizowanych $wiadczen ze $rodkoéw publicznych bedzie obejmowat wszystkie
zakresy dotychczasowej dziatalnosci podmiotu, a ich wysoko$¢ bedzie wzrastata o okoto 10 %
w kazdym roku. Uwzgledniono réwniez zwigkszenie wynagrodzeri od 01.07.2025r. dla
pracownikéw wykonujacych zawody medyczne oraz pracownikéw dziatalnosci podstawowej,
innych niz pracownicy wykonujacy zawody medyczne zgodnie z ustawa z 08.06.2017r.
o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikow
zatrudnionych w podmiotach leczniczych. Prognozuje si¢ wiec, ze przychody szpitala beda

stopniowo wzrasta¢ w miare realnych mozliwosci jednostki.

W strukturze przychodéw SP ZOZ w Tomaszowie Lubelskim ponad 96 % stanowia
przychody z tytutu zawartych uméw z NFZ. Pozostate przychody ze sprzedazy stanowia
pozostate przychody medyczne oraz pozostate przychody z dziatalnosci niemedycznej.
Nalezy jednak zauwazyé, ze w przypadku Zakfadu jako instytucji, ktérej celem nie jest
maksymalizacja zysku, istotniejszym jest fakt bilansowania sie prowadzonej dziatalnosci.
Samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej sa organizacjami ,non profit"
i najistotniejszym celem ich dziatalnosci jest zwigkszenie uzytecznosci Swiadczen

medycznych. Rozumie sie przez to maksymalizacje rozmiaréw i jakosci realizowanych ustug.
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Wykaz uméw na finansowanie $wiadczen ze $rodkéw publicznych zawartych na dzien

sporzadzenia raportu:

Lp. Rodzaj/Zakres Wartos¢ Termin obowigzywania umowy

Swiadczenia pielegnacyjne i

opiekuncze( OPIEKA 357 151,20 01.01.2025-31.12.2025
1. DLUGOTERMINOWA)

Profilaktyczne programy

zdrowotne- PROGRAM BADAN o 751 50

PRZESIEWOWYCH RAKA JELITA ! 01.01.2025-31.12.2025
2. GRUBEGO

Leczenie szpitalne

LARYNGOLOGIA JEDNEGO 107 053,20 01.01.2025 - 31.12.2025
3. DNIA

Programy pilotaiowe DOBRY 879 617,04 01.01.2025 - 30.06.2025
4. POSILEK

Ambulatoryjna opieka

specjalistyczna ( SWIADCZENIA 19 862,50 01.01.2025 - 31.12.2025
5. W ZAKRESIE PEDIATRII)

Rehapilitacja lecznicza 1165 117,80 01.01.2025 - 31.12.2025
6. (Stacjonarna)

Leczenie stomatologiczne 248 621,52 01.01.2025 - 31.12.2025
7.

Amb'ullzfltoryjna opieka 583 020,22
8. specjalistyczna 01.01.2025 - 30.06.2025

Sw'iadczlenia pielegnacyjne i 839 520,00 01.01.2025 - 31.12.2025
9. opiekuncze ZOL
10. |Zdrowotna

Rehabllltac_]a lecznicza 844 570.39 01.01.2025 - 31.12.2025
11. | (AMBULATORYINA) !

Leczenie szpitalne ( RYCZALT ) 106 984 824,44 01.01.2025- 31.12.2025
12.

ZRM Lublin 11 882 108,00 01.01.2025 - 31.12.2025
13.

Razem

124 213 763,67
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Prognoza kosztéw na 2025 rok i lata nastepne zostata oparta na planie finansowym na
2025r. Plan ten w ciggu roku moze ulec zmianie w przypadku modyfikacji wysokosci badz
sposobu finansowania $wiadczen zdrowotnych przez NFZ. Kwoty kosztow i wydatkow ujete
w prognozie stanowig koszty i wydatki zwigzane z realizacjg uméw z ptatnikiem publicznym
oraz innych kosztow.

W prognozach kosztéw na te lata uwzgledniono réwniez wzrost wynagrodzen dla
pracownikéw wykonujacych zawody medyczne oraz pracownikéw dziatalnosci podstawowej,
innych niz pracownicy wykonujacy zawody medyczne zgodnie z ustawg z 8 czerwca 2017r.
o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikow

zatrudnionych w podmiotach leczniczych.

Moca ustawy ptace personelu medycznego zostajg uzaleznione od kwoty bazowej,
ktéra bedzie zmieniata sie, co roku. To wymusza rozwiazanie — po stronie rzgdzacych — takie,
ktére bedzie bilansowato szpitalom te zmiany. Bez zmiany wyceny albo wprowadzenia
nowego mechanizmu rekompensaty zwigzanej z wejsciem tej ustawy szpitale nie beda

w stanie znalez¢ $rodkéw na ich sfinansowanie, bo to sg zbyt duze koszty.

Nie bez wptywu pozostaje réwniez obecna sytuacja makroekonomiczna, ktora
z pewnoscig przektada¢ sie bedzie na wzrost kosztéw zaréwno w zakresie dostaw towarow
i ustug jak i zadan ptacowych. Wszystkie te czynniki z pewnoscia wplyna na sytuacje
finansowa podmiotéw leczniczych zwfaszcza powiatowych, a takim jest SP ZOZ
w Tomaszowie Lubelskim. Biorac pod uwage aktualne warunki makroekonomiczne gtowny
problem dotyczy znacznego wzrostu kosztéw, przy relatywnym braku mozliwosci wzrostu
przychodéw. Szpitale staja przed koniecznoscig sprostania wielu ztozonym wymaganiom,
przystosowujac sie jednoczesnie do ciggtych zmian. Zmiany te w duzej mierze wymagajg
nowego podejécia do sposobéw zarzadzania organizacjg, w szczegdlnosci zachodzace
w sektorze ochrony zdrowia. Dotychczasowe zmiany funkcjonowania systemu ochrony
zdrowia w Polsce nie przyniosty spodziewanych rezultatow i nie rozwiazaty pojawiajacych sig

licznych problemow tym zakresie.

Na funkcjonowanie Szpitali w Polsce bardzo duzy wptyw maja regulacje ustawowe,
ktére narzucaja na placowki lecznicze - wprowadzenie podwyzek wynagrodzen,
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ktore w niektorych przypadkach nie majag w petni zabezpieczenia finansowego ze strony

instytucji finansujacych sektor ochrony zdrowia. Znaczna czeéé pochodnych kosztéw tych

regulacji w bardzo duzym stopniu podnosi koszty wynagrodzen Szpitali. Wzrost kosztow

statych powoduje znaczne problemy z utrzymaniem ptynnosci finansowej i generowanie

ujemnych wynikéw finansowych. Poprawy sytuacji finansowej nalezy oczekiwaé przede

wszystkim w poprawie warunkéw finansowania $wiadczen zdrowotnych przez Narodowy

Fundusz Zdrowia.

W oparciu o prognozowane dane finansowe na lata 2025-2027 ustalono wskazniki

finansowe i punktacje zaprezentowane w ponizszych tabelach.

TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENY SYTUACJI EKONOMICZNO-
FINANSOWE] - PROGNOZA NA LATA 2025-2027

2025 2026 2027
Grupa Wskazniki = o Tlase . Tosé = Lo
Wskaznik putilesbe Wskaznik tnk Wskaznik it
Wskaznik
zyskownosci 0,01 3 1,41 3 1,21 3
netto (%)
Wskaznik
2yshowinaic 0,44 3 1,61 3 1,73 3
dziatalnoéci
operacyjnej (%)
Wskaznik
zyskowno$é 0,01 3 1,07 3 1,13 3
aktywow (%o)

T3 R R R S

Wskaznik biezacej

, . 0,89 4 0,79 4 0,84 4
plynnosci

| Whlnik szbkiel | 00, 8 0,64 8 0,68 8
plynnosci

| Wskaznik rotacji

nalezno$ci 27,47 3 20,65 3 19,41 3
(w dniach)
I Wskaznik rotacji
zobowigzan 24,86 7 30,16 7 31,13 7
(w dniach)
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Wskaznik
zadluzenia 23,79 10 23,88 10 23,20 10
IV. WSKAZNIKI aktywow (%)
ZADLUZENIA Wskaznik
skazilk - 346 4 3,71 4 3,18 4
wyplacalnosci
Razem 14 14 14
Yaczna warto$¢ punktéw 45 45 45

Podstawa oceny zyskownosci dziatalnosci gospodarczej jest wynik finan'sowy, ktéry moze
by¢ dodatni (zysk) lub ujemny (strata). Wskazniki zyskownosci sa najbardziej
syntetycznymi wskaznikami efektywnosci i optacalnosci dziatalnosci jednostki.
Odzwierciedlajg zdolnos¢ jednostki do wypracowania zyskéw z zaangazowanych
kapitatéw, a zatem okreslaja ekonomiczng efektywnos¢ dziatalnosci. Dodatnie wartosci
wskaznikéw informuja o racjonalnym gospodarowaniu, gdzie przychody podmiotu
przewyzszajg koszty. Ogolnie mozna powiedzie¢, ze im wigksze wartosci przyjmuje
wskaznik zyskownosci, tym bardziej efektywna jest dziatalnos¢ podmiotu.

Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej okresla ekonomiczng efektywnos¢ dziatania
podmiotu, z uwzglednieniem dziatalnosci podstawowej oraz pozostatej dziatalnosci
operacyjnej.

Wskaznik zyskownosci aktywéw informuje o wielkosci zysku lub straty przypadajacej na
jednostke wartoséci zaangazowanych aktywoéw, czyli wyznacza on o0gdlng zdolnosc
aktywéw podmiotu do generowania zysku. Informuje o efektywnosci gospodarowania
powierzonymi $rodkami, tzn. mierzy efektywno$¢ zarzadzania posiadanymi zasobami.
Im wyzsza jest warto$¢ wskaznika, tym korzystniejsza jest sytuacja podmiotu.

Drugg grupe wskaznikéw wykorzystanych do analizy raportu stanowia wskazniki ptynnosci
finansowej. S3 one wykorzystywane w analizie do ustalania zdolnosci podmiotu do
terminowego regulowania zobowiazan. Ptynnos¢ finansowa podmiotu jest oceniana na
podstawie relacji aktywow obrotowych do zobowigzarh krétkoterminowych. Jezeli
poziom wskaznikéw obniza sig, to wystepuje ryzyko utraty przez podmiot zdolnosci do
terminowego regulowania zobowigzan.
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Wskaznik bieigcej ptynnosci okresla zdolnos¢ podmiotu do sptaty zobowiazan
krétkoterminowych poprzez uptynnienie wszystkich srodkéw obrotowych. Wskaznik ten
informuje, w jakim stopniu aktywa obrotowe pokrywajg zobowiazania
krétkoterminowe. Daje ogdlny poglad na ptynnos¢ finansowa podmiotu. Wskaznik ten
ukazuje bowiem, «czy podmiot jest w stanie sptacié cato$¢ zobowiazan
krotkoterminowych przez uptynnienie posiadanych sktadnikéw aktywéw obrotowych.
Wzrost wartoéci biezacej ptynnosci bedzie wskazywat na poprawe zdolnosci
przedsigbiorstwa do regulowania biezacych zobowigzan. Z kolei spadek wartosci tego
wskaznika bedzie sygnalizowat pogorszenie sie tej zdolnosci. Zatem z punktu widzenia
ptynnosci finansowej korzystne s3 jak najwyisze, rosnace wartoici omawianego
wskaznika.

Wskaznik szybkiej ptynnosci okresla zdolnos¢ podmiotu do sptacania zobowigzar
krotkoterminowych  najbardziej ptynnymi  aktywami, tj. krétkoterminowymi
naleznosciami i aktywami finansowymi.

Waznym czynnikiem wptywajacym na sytuacje finansowa podmiotu jest sprawnosé¢ jego
dziatalnosci. Ocena sprawnosci dziatania podmiotu obejmuje badanie rotacji naleznosci
i zobowigzan. Wskazniki te opisuja efektywnos$¢ przyjetej polityki zarzadzania
przeptywami pienieznymi, tzn. moga sygnalizowaé ryzyko utraty ptynnosci finansowe;j
przez jednostke - w przypadku gdy wskazniki ptynnosci finansowej juz wyraznie wskazuja
na brak ptynnosci - okreslajg przyczyny tych probleméw. Optymalng jest sytuacja, gdy
wskaznik rotacji zobowigzan jest wyzszy lub réwny wskaznikowi rotacji naleznosci.

Wskazniki rotacji naleinosci (w dniach) okre$la ditugos¢ cyklu oczekiwania podmiotu na
uzyskanie naleznosci za swiadczone ustugi. Informuje, w ciagu ilu dni nastepuje sptata
w naleznosciach. Im wyzszy poziom wskaznika, tym podmiot ma wieksze trudnosci ze
$ciggalnoscia swoich naleznosci, co moze obnizyé zdolnoé¢ do terminowego regulowania
zobowigzani. Wartoéci wskaznika naleznoéci w dniach powinny byé¢ oczywiécie mozliwie
niskie.

Wskainik rotacji zobowigzan (w dniach) okresla okres, jaki jest potrzebny podmiotowi do
sptacania swoich zobowigzan krétkoterminowych. Zbyt wysoka wartoé¢ wskaznika moze

swiadczy¢ o trudnosciach podmiotu w regulowaniu biezacych zobowigzan.
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Wskainik zadtuzenia aktywdéw informuje o stopniu finansowania aktywéw kapitatami
obcymi. Wskaznik zadtuzenia aktywow ukazuje réwniez stopien zabezpieczenia spfaty
catosci zadtuzenia Zaktadu jego zasobami majatkowymi. Poziom zadtuzenia
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej ma istotne znaczenie
w przyznawaniu kredytow.

Wskainik wyptacalnosci okresla wielkos¢ funduszy obcych przypadajaca na jednostke
funduszu wtasnego. Wysoka warto$¢ wskaznika wskazuje na mozliwosci utraty zdolnosci

do regulowania przez podmiot zobowigzan.

IV. Informacje o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na sytuacje ekonomiczno-

finansowa na kolejne trzy lata obrotowe

Wsrdd czynnikéw ryzyka dziatalnosci Szpitala, ktére moga znalez¢ odbicie w sytuaciji
finansowej jednostki sa elementy generowane zaréwno przez czynniki zewnetrzne,
niezalezne od Szpitala, jak i wewnetrzne.

Zagrozenia w realizacji Swiadczen leczniczych SP ZOZ w Tomaszowie Lubelskim:

e niestabilno$¢ rozwigzan prawnych dotyczacych funkcjonowania i finansowania
samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej,

o ryzyko niedostatecznej wyceny przez NFZ kontraktowanych Swiadczen, wynikajacej
z dominujacej pozycji uméw z NFZ w strukturze wykorzystania potencjatu szpitala,

o brak innego poza NFZ znaczacego ptatnika na rynku ustug zdrowotnych,

e ryzyko zwigzane z sytuacja wojny na Ukrainie, ewentualne zwigkszenie
zapotrzebowania na $wiadczenia medyczne z tym zwigzane,

e ryzyko zwigzane z utratg ptynnosci finansowej na skutek zbyt niskiego poziomu
przychodow ze sprzedazy,

o ryzyko zwigzane z brakiem refundacji obligatoryjnych podwyzek dla pracownikow
zatrudnionych na umowe o prace, a takze na umowach cywilno-prawnych,

e ryzyko btedéw medycznych generujacych koszty odszkodowan, a co za tym idzie
wzrost kosztow polis ubezpieczeniowych,

o trudna sytuacja na rynku pracy — deficyt wsrdd lekarzy i pielegniarek.
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W kwestii nakreslonych perspektyw na lata 2025 — 2027, konieczny jest rowniez
krotki komentarz wyjasniajacy. Przyjete planowane kwoty przychodéw, kosztéw i wynikéw,
ktore determinujg pozostate wartosci parametréw bilansowych i wskaznikowych, obarczone
sq do$¢ szerokim marginesem niedoszacowania, wynikajacym z bardzo duzej
i nieprzewidywalnej dynamiki zmian w systemie finansowania ochrony zdrowia, regulacjach
dotyczacych wynagrodzen, a takze ogélnej sytuacji gospodarczej w kraju.

Podmioty lecznicze, w ktorych 95 % finansowania ustug medycznych to umowa
z Narodowym Funduszem Zdrowia s3 zalezne od polityki finansowej prowadzonej przez NFZ.
Oprocz tego réwniez od kilku juz lat prowadzona jest nakazowa polityka ptacowa dla
pracownikow podmiotéw leczniczych wynikajaca z kilku aktéw prawnych — ustaw
i rozporzadzer, zwazywszy na braki kadrowe na rynku medycznym oczekiwania ptacowe
pracownikéw medycznych beda rosnac. Nie bez wptywu pozostaje réwniez obecna sytuacja
geopolityczna, ktéra z pewnoscig przektada¢ sie bedzie na wzrost kosztéw zaréwno

w zakresie dostaw towardw i ustug, jak i zadan ptacowych, wynikajacych z inflacji.

Wszystkie te czynniki z pewnoscia wptyng na sytuacje finansowa podmiotéw
leczniczych, w szczegolnosci miejskich i powiatowych. Jednoczeénie nalezy wskazac, ze bez
wzglegdu na charakter wprowadzonych dziatan naprawczych znaczna czes¢ czynnikow
wptywajacych na aktualng sytuacje Szpitala lezy po stronie makrootoczenia, na ktére
jednostka nie ma realnego wptywu. Ostatnie lata pokazaly jak silny wplyw na kondycje
szpitali majg zasady finansowania przez NFZ $wiadczen opieki zdrowotnej. Istota nowego
rozwigzania, wprowadzonego bylo wprowadzenie systemu podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej (PSZ) tzw. "sieci szpitali" oraz ryczaltowego
wynagradzania $wiadczeniodawcow, jednak zmiana systemu nie przyniosta zakladane;j

poprawy.

W tym miejscu trzeba réwniez wskaza¢, ze wsréd aktéw normatywnych, ktére
ostatnio niewatpliwie wptynety na zwiekszenie kosztu udzielania éwiadczen medycznych s3
te, ktore odnosza sie do ptac personelu medycznego, tj. m.in. ustawy:

1) z dnia 10 pazdziernika 2002 roku o minimalnym wynagrodzeniu za prace (Dz. U. z 2020

roku, poz. 2207, ze zm.);
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2) z dnia 16 listopada 2016 roku o zmianie ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. z 2017 roku, poz. 38, ze zm.),
ktéra obnizyta wiek emerytalny i w zwigzku z tym wygenerowata m.in. koszty wypfaty
odpraw emerytalnych i nagrod jubileuszowych;

3) z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych (Dz. U. z 2022 roku, poz.
2139, ze zm.), ktéra generuje koszty ponoszone na wynagrodzenia i pochodne od
wynagrodzen;

4) z dnia 4 pazdziernika 2018 roku o pracowniczych planach kapitatowych (Dz. U. z 2023 roku
poz. 46 ), ktéra réwniez generuje koszty pracownicze.

W naszej ocenie te do$é¢ niepokojace dane na przyszte lata nalezy analizowac
w kontekscie i $wiadomosci planowanych centralnie dziatan restrukturyzacyjnych w obszarze
finansowania i funkcjonowania szpitalnictwa oraz lokujacej sie w tych programach strategii
dalszej dziatalnosci naszego Szpitala. W obszarze warunkéw zewnetrznych zatozylismy
wzrost finansowania z NFZ, ktére moze by¢ realizowane poprzez zwigkszenie punktowych
limitéw wykonawczych, jak i wartosci pienieznych punktow rozliczeniowych.

Dodatkowo pojawia sie kwestia coraz wiekszej roszczeniowosci pacjentow
oraz wzrastajace oczekiwania spotecznosci lokalnej dotyczace wigkszej dostepnosci do
$wiadczern medycznych, co w powigzaniu z coraz trudniejsza sytuacjg na rynku pracy
zawodéw medycznych, kreuje trudny kontekst zarzadczy publicznych jednostek ochrony

zdrowia na poziomie powiatowym.

Gtéwny Kslegowy -
Samodzielnego Puplicznego Zespotu .
Oplekl Zdrowotnej w/fomgszowie Lubelskim
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Tomaszow Lubelski, 30-05-2025r.
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