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Informacje ogolne

Wojewodzki Szpital Zespolony im. Jedrzeja $niadeckiego powstat 1 stycznia 1953 roku
i rozpoczat funkcjonowanie jako jeden z pierwszych W Biatymstoku. W obecnej formie
organizacyjno—prawmej, Zaktad powstal z przeksztatcenia z jednostki budzetowej na mocy
zarzadzenia Nr 159/98 Wojewody Biatostockiego z dnia 12 sierpnia 1998 1. W sprawie
przeksztalcenia Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego im. J. Sniadeckiego W Bialymstoku,
Kktére weszio w zycie Z dniem podpisania, W Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki
Zdrowotnej. Teraz jest drugim najwigkszym (po Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym w
Biatymstoku) szpitalem dla Wojewodztwa Podlaskiego. Obejmuje zasiegiem obszar calego
wojewddztwa (1,2 min mieszkancow, €0 stanowi ok 3,1% ludnoéci Polski). Uprawnienia
podmiotu tworzacego 7Zaktad wykonuje Woj ewodztwo Podlaskie.

7aktad posiada osobowo$¢ prawng. Postanowieniem Sadu Rejonowego W Biatymstoku, XII
Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego zostal wpisany do rejesiru
stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji, publicznych zaktadow
opieki zdrowotnej pod nr KRS: 0000003421, NIP 542-25-29-292 nadany w dniu 15 grudnia
1998 roku przez Pierwszy urzad Skarbowy w Biatymstoku, REGON 050657729. W Rejestrze
Wojewody Podlaskiego znajduje si¢ pod numerem 000000010675. Wyodrebnione numery
14-cyfrowe REGON dla poszczegolnych zakladéw leczniczych Zakladu sa nastepujgce:

1. ,Szpital Specjalistyczny” — 05065772900027

2. ,.Zaklad Pie1<;gnacyjn0—0piekuﬁczy” _ 05065772900034 (dziatalnosé zostala zawieszona
w roku 2022)

3., Zespdt Poradm” — 05065772900041
7aklad dziata na podstawie:

1. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2018r. poz. 160),

2. ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 1. 0 éwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
érodkéw publicznych (t. j. Dz. U.z 2017 r. poz. 1938,z poZn. zm.),

3. ustawy z dnia 29 wrze$nia 1994 1. 0 rachunkowosci (t. j. Dz. U. z 2018 r. poz. 3935,
z poZn. zm.),

4. ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (t. j. Dz. U.z 2017 1. poz. 2077,
z poZn. zm.),

5. innych przepisow regulujgcych dziatalnosé samodzielnych publicznych zaktadoéw opieki
zdrowotnej,

6. Statutu.

Celem dziatania Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego im. Jedrzeja Sniadeckiego jest
prowadzenie dziatalnoéci leczniczej polegajacej na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych oraz
promocji zdrowia.

Do zadan Szpitala nalezy:

1. udzielanie $wiadczen szpitalnych,



2. udzielanie stacjonarnych i calodobowych §wiadczen zdrowotnych innych niz swiadczenia
szpitalne,

3. udzielanie ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotnych,

4. udzielanie swiadczen zdrowotnych z zakresu medycyny pracy,

5. udzielanie $wiadczen z zakresu podstawowej opieki zdrowotne;.

Zaklad moze takze wykonywac dziatalnos¢ gospodarcza w zakresie:

1. ushug diagnostycznych,

2. wynajmu i dzierzawy pomieszczen i gruntéw,

3. zywienia,

4. sterylizacji, pod warunkiem, ze dziatalnos¢ ta nie jest ucigzliwa dla pacjenta lub przebiegu
leczenia.

W Statucie Szpitala w roku 2022 funkcjonowaty:

[. Szpital Specjalistyczny z oddziatami :
1. Oddzial Chordéb Wewnetrznych, Diabetologii, Endokrynologii i Reumatologii
2. 0Oddziat Gastroenterologii, Hepatologii i Choréb Wewnetrznych
3. Oddziat Kardiologii i Chor6b Wewngtrznych z Pododdzialem Kardiologii Inwazyjnej
Pracownia Hemodynamiki
4. Oddzial Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego
5. Szpitalny Oddziat Ratunkowy
6. Oddziat Chirurgii Ogoélnej, Matoinwazyjnej 1 Onkologicznej
7. Oddziat Ortopedyczno-Urazowy
8. 0Oddziat Urologii Onkologicznej i Ogdlnej
9. 0Oddziat Otolaryngologii i Chirurgii Szczgkowo-Twarzowej
10. Oddziat Chor6b Oczu
11. Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii
12. Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy
13. Oddziat Neonatologii z Patologia i Intensywna Terapig
14. Oddziat Neurologii z Pododdziatem Udarowym
15. Oddziat Rehabilitacji Ogoélnoustrojowe;j
16. Oddzial Rehabilitacji Neurologicznej
17. Oddziat Rehabilitacji Kardiologicznej
18. Oddzial COVID.
19. Oddzial Pediatrii i Neurologii Dziecigcej
[zba Przyjec
20. Dziat Diagnostyki Obrazowej
21. Dzial Diagnostyki Laboratoryjnej
22. Dziat Diagnostyki Uktadu Krazenia
23. Dziat Fizjoterapii
24. Osrodek Diagnostyki 1 Leczenia Endoskopowego
25. Blok Operacyjny



26. Apteka
27. Sterylizatornia
1. Zaklad Pielegnacyjno-Opiekunczy (dziatalno§¢ zawieszona).
III. Zespot Poradni:
1. Poradnia Leczenia Bolu
Poradnia Anestezjologiczna
Poradnia Gastroenterologiczna
Poradnia Endokrynologiczna
Poradnia Reumatologiczna
Poradnia Osteoporozy
Poradnia Alergologiczna
Poradnia Pulmonologiczna
Poradnia Diabetologiczna
. Poradnia Kardiologiczna
_Poradnia Nadci$nienia Tetniczego
. Poradnia Neurologiczna
. Poradnia Chirurgiczna
_Poradnia Chirurgii Onkologicznej
_Poradnia Urazowo-Ortopedyczna
. Poradnia Urologiczna
. Poradnia Laryngologiczna
_Poradnia Audiologiczna
. Poradnia Logopedyczna
. Poradnia Okulistyczna
Pracownia Angiografii Fluoresceinowej z Leczeniem Schorzen Siatkowki

=0 PNV R W

[\)'-db—lr—\l—\l—*b—*HHv—l
O\DOO\JO\LALUJ[\JHQ

21. Poradnia Ginekologiczno-Poloznicza
22. Poradnia Neonatologiczna
23. Poradnia Rehabilitacyjna
24. Poradnia Okulistyki Dziecigee]
25. Poradnia Kardiologii Dziecigce]
26. Poradnia Neurologii Dziecigcej
27. Poradnia Nefrologii Dziecigeej z Pracownig Urodynamiki
28. Gabinet zabiegowo-szczepienny
29. Gabinety diagnostyczno-zabiegowe
30. Odrodek Rehabilitacji Dziennej
31. Gabinet Medycyny Pracy
32. Gabinet Lekarza Rodzinnego
33. Poradnia Nocnej i Swigtecznej Opieki Zdrowotnej
14. Poradnia Chirurgii Szczgkowo-Twarzowej
35. Poradnia Hepatologiczna
36. Poradnia Chirurgii Plastycznej
IV. Pozostate komérki organizacyjne:
1. Dziat Ustug Medycznych
2. Dzial Ekonomiczny



3. Dzial Logistyki

4. Dzial Zatrudnienia i Ptac

5. Dzial Administracji

6. Samodzielne stanowiska
7. Dzial Inwestycji

8. Dzial Informatyki

9. Dzial Epidemiologii i Higieny

V. Zespoty i Komitety Szpitalne

Zasoby jednostki to (wedhug stanu na 30.06.2022 r.):

o 549 lozek tacznie (22 16zka w ramach ZOL nie funkcjonuja),

e Obecnie Szpital zatrudnia ogétem 1185 oséb (1.169,08 etatéw przeliczeniowych):

g':l?gy Nazwa grupy personelu "9“ za'lc:'z?og pﬂno';o:!fudnio niepalngggfrudnion tiose Sletow
personelu pracujacych Slo nych yeh przeliczen.
01 Lekarz 118,00 118,00 96,00 22,00 109,330
02 Inny wyzszy medyczny 52,00 52,00 52,00 0,00 52,000
03 Inny wyzszy niemedyczny 16,00 16,00 13,00 3,00 14,500
04 Pielegniarka 403,00 403,00 391,00 12,00 398,500
05 Potozna 113,00 113,00 113,00 0,00 113,000
06 Technicy medyczni 56,00 56,00 56,00 0,00 56,000
o7 Ratownicy medyczni 24,00 24,00 23,00 1,00 23,750
08 Inny $redni medyczny 3,00 3,00 3,00 0,00 3,000
02 Inny $redni niemedyczny 59,00 59,00 58,00 1,00 58,500
10 Personel nizszy 73,00 73,00 73,00 0,00 73,000
11 Pracownicy techniczni, 77,00 77,00 76,00 1,00 76,500
ekonomiczni, administracyjni
12 Personel obsiugi 19,00 19,00 19,00 0,00 19,000
13 Personel obsiugi - warsztat 19,00 19,00 19,00 0,00 19,000
14 Lekarze stazy$ci 54,00 54,00 54,00 0,00 54,000
15 Lekarze rezydenci 99,00 99,00 99,00 0,00 99,000
Razem 1185,00| 1 185,00 1 145,00 40,00 1 169{180J
Dane dotyczace dziatalnosci Oddzialéw oraz Poradni w [ pédlroczu 2022 r. zawarto

w ponizszych tabelach:
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Lp. Nazwa Poradni Liczba porad
1 | Poradnia Okulistyczna 1836
2 | Poradnia Okulistyki Dziecigcej 1105
3 | Poradnia Laryngologiczna 1986
4 | Poradnia Audiologiczna 719
5 | Poradnia Chirurgii Szczekowo-Twarzowej 1747
6 | Poradnia Kardiologiczna 2656
7 | Poradnia Gastroenterologiczna 1876
8 | Poradnia Pulmonologiczna 1754
9 [Poradnia Alergologiczna 991
10 [ Poradnia Diabetologiczna 2588
11 | Poradnia Neurologiczna 1011
12 | Poradnia Chirurgiczna 3982
13 | Poradnia Urazowo—Ortopedyczna 7911
14 | Poradnia Urologiczna 5198
15 | Poradnia Kardiologii Dziecigcej 1651
16 | Poradnia Neurologii Dziecigcej 476
17 | Poradnia Nefrologii Dziecigcej z Pracownia Urodynamiki 1139
18 | Poradnia Ginekologiczno—Poloznicza 3601
19 | Poradnia Neonatologiczna 301
20 | Poradnia Aneslezjologiczna 2723
21 | Poradnia Hepatologiczna 845
22 | Poradnia Chirurgii Plastycznej 258
Ogodlem 46354

Lp. Nazwa Poradni Liczba porad
1 | Poradnia Nocnej i Swigtecznej Opieki Zdrowolnej 5800
2 | Tomografia Komputerowa 1000
3 | Rezonans Magnetyczny 709
7509

Ogoélem

Obiekty Szpitala sa rozmieszczone w 3 lokalizacjach: ul. M. Sktodowskiej-Curie 25 i 26 oraz
M. Wolodyjowskiego 2/1. Zabudowa ma charakter pawilonowy co przeklada si¢ na
utrudnienia w funkcjonowaniu oraz przekazywaniu pacjentdéw pomiedzy oddziatami. L.gczna
powierzchnia budynkéw przeznaczona do udzielania $wiadczen zdrowotnych wynosi
34.505,93 m.kw., pomieszczen administracyjno-technicznych — 936,90 m. kw.




Analiza sytuacji finansowej Szpitala w roku 2021 w poréwnaniu do roku 2020

Ujemny wynik finansowy netto SPZOZ Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego
im. J. Sniadeckiego w  Bialymstoku za 12  miesigcy 2021  wyniost.
10.442.138,60 zt. W analogicznym okresie roku 2020 strata wyniosta 3.398.970,23 zt czyli
byla 0 7.043.168,37 zt nizsza.

Pogorszenie wyniku finansowego spowodowana zostala wyzszym poziomem wzrostu
kosztéw w poréwnaniu z przychodami. Przychody ze sprzedazy wzroslty w omawianym
okresie 2021 w poréwnaniu do roku 2020 o 27.180.461,09 zt (16,29 %). Nalezy jednak
zaznaczy¢, iz w ogolnej sumie przychodéw ze sprzedazy w roku 2021, istotng czedé stanowiag
érodki na dodatkowe wynagrodzenia pielegniarek i potoznych w oparciu o rozporzgdzenie
Ministra Zdrowia z 14 pazdziemika 2015 r. zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie
ogblnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej oraz $rodki finansowe
na podwyzke wynagrodzen lekarzy i ratownikow.

Na wzrost poziomu kosztéw dzialalnosci operacyjnej o 48.939.862,61 zI (22,98 %)
wplyw mialy nastepujace istotne czynniki:

1. Wazrost wartodei zuzycia materiatéw i energii o 5.843.190,09 zl (to jest 15,96 %),
ktory zostal spowodowany gléwnie przez wzrost:

. zuzycia lekéw o 2.929.843,16 zt (29,37 %) — wzrost wynika z podwyzek cen lekow
oraz zwiekszonego zuzycia w zwiazku z funkcjonowaniem dodatkowych tozek OIT
COVID,

o krwi 0 66.865,50 z1 (3,95 %),

. szwoOw 1 nici chirurgicznych 0 42.399,61 z1 (4,08 %),

. plynéw infuzyjnych o 42.337,55 z} (7,06 %),

. rekawic o 518.545,78 zt (41,70 %) - wzrost cen oraz zuzycia zwigzany z COVID-19,

. zuzycia sprzetu jednorazowego o 3.364.848,94 z1 (52,38 %) — wzrost zuzycia nastapit

gléwnie z powodu zwigkszonego (w poréwnaniu do roku 2020) wykonania swiadczen
w zakresie endoprotezoplastyki staw6w oraz operacji zaémy. Bardzo istotnym
czynnikiem bylo funkcjonowanie Oddziatu COVID oraz OIT COVID.

. odczynnikéw chemicznych i materiatéw diagnostycznych o 1.490.278,83 zt (55,20
%). Zwiekszenie wynika z wykonywania we wlasnym zakresie testow PCR,

. materiatow do sterylizacji 0 92.952,42 zt (60,23 %),

. energii cieplnej 0 175.145,06 zt (13,08 %),

oraz zmniejszenie kosztéw zuzycia:

. kosztow materialéw opatrunkowych o 131.088,11 zt (10,77 %),

. energii elektrycznej 0 31.302,81 zt (1,41 %),

. pozostatych kosztéw zuzycia materialéw i energii (para, woda, materialy biurowe,

drobny sprzet medyczny: paski do glukometréw, filiry do respiratoréw, clektrody
EKG, cewniki, poéciel jednorazowa) o 2.717.635,84 zl (33,95 %) - w roku 2020
nastapil gwaltowny wzrost cen zwigzany z problemami w dostawach z Chin. W roku
2021 sytuacja ulegla poprawie co przetozylo si¢ na spadek cen.



2. Wzrost wartosci ustug obcych o 9.248.248,94 zt (15,63 %) zostal spowodowany
gléwnie poprzez zwiekszenie kosztéw:

. remontowych o 98.291,67 zl (36,66 %) — wykonano prace remontowe w zwigzku
z adaptacjami pomieszczen na potrzeby l6zek COVID,

. napraw, konserwacji i przegladdéw aparatury medycznej o 235.187,40 z1 (10,36 %),

. zywienia 0 29.628,90 zt (1,52 %),

. sprzatania o 365.155,94 zt (4,38 %) — wazrost byl zwigzany z podwyzka placy
minimalnej,

. prania o 67.485,81 z1 (8,11 %),

. kosztéw kontraktéw medycznych o 10.388.248,86 zt (27,21 %) zwigzany glownie

z wyplacaniem dodatkéw za prace z pacjentami zakazonymi badz podejrzanymi
o zakazenie wirusem SARS-CoV-2.

Obnizeniu ulegly koszty:

. transportowych o 413.896,48 zt (89,79 %) — transport byl realizowany gtownie we
wilasnym zakresie,

. ustug medycznych obcych o 550.137,59 zt (24,54 %) — testy PCR wykonywano we
wilasnym zakresie,

. pozostatych ustlug obcych o 971.715,57 zt (20,99 %) — zmniejszenie wyniklo

z ograniczenia funkcjonowania Zaktadu Pielggnacyjno-Opiekunczego, w ktérym
korzystano z ushug obcych w zakresie opickunéw medycznych.

3. Woazrost wartosci podatkéw i oplat o 354.635,65 zt (81,37 %) — zwigkszenie wyniklo ze
zmiany sposobu ewidencjonowania optat na rzecz PFRON.

4. Wazrost kosztow wynagrodzen o 28.968.546,48 zt (35,20 %). Zostal on spowodowany
wzrostem placy minimalnej z dniem 01.01.2021. Kolejnym czynnikiem byla realizacja
Ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego pracownikow wykonujgcych zawody medyczne zatrudnionych w
podmiotach leczniczych. Konieczne bylo podniesienie plac zasadniczych grup
zawodowych wymienionych w ww. ustawie. Bardzo istotnym czynnikiem bylo
wyplacanie dodatkéw za prace z pacjentami zakazonymi i podejrzanymi o zakazenie
wirusem SARS-CoV-2.

5. Wozrost wartoéci §wiadczen na rzecz pracownikoéw o 4.737.004,77 zi (28,79 %) — wzrost
wynika z wyzszych kosztoéw wynagrodzer oraz zwigkszenia odpiséw na ZFSS.

Wymienione w punktach 2 (uslugi obce), 4 (wynagrodzenia), 5 ($wiadczenia na rzecz
pracownikéw) drastyczne wzrosty kosztow wynikajg glownie z wyplacania tzw. dodatkéw
COVID. W roku 2021 ich ogélna kwota (pracownicy oraz podmioty kontraktowe) wyniosta
27,6 mln. zt. Nalezy rowniez dodac, iz wzrost wynagrodzeni (poza dodatkiem COVID) tylko
czgdciowo znajduje swoje odzwierciedlenie w dodatkowych przychodach z NFZ.
Pierwszoplanowsg kwestg jest brak jakiejkolwiek refundacji rosngcych kosztow wynagrodzen
lekarzy kontraktowych ($wiadczgcych ustugi na podstawie uméw cywilno-prawnych).
W obecnej sytuacji kadrowej oraz prawnej nie jest mozliwe zapewnienie prawidlowego
funkcjonowania Szpitala wylgcznie w oparciu o lekarzy etatowych. W SP ZOZ Wojewddzkim
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Szpitalu Zespolonym im. J. Sniadeckiego w Bialymstoku w nastepujacych oddzialach obstuga
lekarska oparta jest 0 UMOWy cywilno-prawne:

- Oddzial Chirurgii Ogoélnej, Maloinwazyjnej i Onkologicznej,

- Oddziat Choréb Oczu,

_ Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy,

- Oddzial Neonatologii z Intensywna Terapia,

- Oddziat Ortopedyczno-Urazowy,

_ Oddziat Urologii Onkologicznej i Ogodlnej,

- Szpitalny Oddzial Ratunkowy.

Nalezy rowniez zaznaczyc, iz bez umow cywilno-prawnych z lekarzami niemozliwe
bytoby funkcjonowanie wymienionych komorek Szpitala. Liczba lekarzy obecnie tam
pracujacych nie umozliwitaby zapewnienia wilasciwej obsady z powodu ograniczen
wynikajacych z kodeksu pracy (koniecznosé zapewnienia odpowiednich przerw W pracy;
urlopow, zastgpstw na czas zwolnien lekarskich itp.). Przejécie na obsade etatowg jest
niemozliwe w obecnej sytuacil kadrowej. Na rynku pracy brak jest lekarzy w wymienionych
specjalnosciach.

Istotng grupa zawodowa wérod lekarzy sa anestezjolodzy. Odpowiedni poziom
zatrudnienia gwarantuje tu prawidlowe funkcjonowanie calego zakresu zabiegowego jak
cowniez Oddzialu Anestezjologii 1 Intensywnej Terapii. W Wojew6dzkim Szpitalu
Zespolonym ta grupa sktada sie zaréwno z lekarzy etatowych jak 1 kontraktowych. Poziom
wynagrodzen lekarzy zatrudnionych w oparciu ¢ umowy 0 pracg wplywa na zadania lekarzy
kontraktowych i odwrotnic. Najwazniejszym czynnikiem jest jednak rynkowy poziom
wynagrodzen. W sytuacji dramatycznego braku lekarzy w tej specjalnodci obserwowany jest
drastyczny wzrost oczekiwan wynagrodzeniowych. W Szpitalu  Wojewodzkim stawka
godzinowa wzrosta w roku 2021 do poziomu 130 zi/godzing podczas gdy W roku 2020 byla
to kwota 110 zt/godzing.

6. Spadek kosztow amortyzacji o 17.644,02 zt (0,10 %).
7. Spadek wartosci kosztow pozostatych o 194.228,87 zt (18,76 %).

W ramach pozostale] dzialalnosci operacyjnej nastgpil wzrost przychodow z tytutu
dotacji (gtéwnie na stazystow 1 rezydentow) o 1.313.288,97 zt (10,64 %) oraz pozostatych
przychodow operacyjnych o 16.213.954,00 zt (46,85 %) wynikajacych glownie
ewidencjonowania W tej pozycji dodatkowych érodkoéw z NFZ przeznaczonych na wyplate
dodatkéw COVID, ksiggowania dotacji inwestycyjnych w wysokosci proporcjonalnej do
wartosei amortyzacji  $rodkow trwalych oraz umorzenia pozyczek przez Samorzad
Wojewodztwa Podlaskiego. Jednoczesnie nastapit wzrost pozostatych kosztéw operacyjnych
o0 1.958.511,77 zt (102,62 %) zwigzany Z kosztami postgpowan sagdowych oraz zwiekszeniem
rezerw na $wiadczenia pracownicze.

W ramach dziatalno$ci finansowej odnotowano spadek wartosci przychodow
finansowych o 173.189,59 zt (74,45 %) zwigzanych z dodatnimi réznicami kursowymi oraz
wzrost wartosci kosztow finansowych o 680.208,46 71 (26,53 %) zwiazanych glownie
z obstuga zadluzenia Szpitala.
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Zobowigzania, Naleznosci, Srodki pieniezne

Zobowigzania ogdétem Szpitala na dzien 31.12.2021 r. wzrosty o 19.402.346,16 zi.
w stosunku do analogicznego okresu roku poprzedniego. Na powyzsze mial wplyw:
= wzrost warto$ci zobowigzan z tytulu dostaw i ustug o 21.335.602,17 zl,
- wzrost wartoéci zobowigzan z tytutlu wynagrodzen o 1.607.956,29 z1,
- wzrost wartosci zobowigzan publicznoprawnych o 5.978.445,96 zl,
- spadek wartosci pozostaltych zobowigzan o 527.304,83 zi,
- spadek wartosci kredytéw i pozyczek o 10.318.126,19 zt
- wzrost wartoéci zobowigzan wobec ZFSS o 1.409.502,81 zt.

Naleznosci ogotem na dzien 31.12.2021 r. wzrosty o 2.665.019,86 zt w stosunku do
analogicznego okresu 2020. Stan $rodkéw pienieznych w kasie i na rachunkach bankowych
zwiekszyt sie 0 2.122.823,32 1. '

Podsumowujgc powyzsze dane nalezy stwierdzié, iz sytuacja platnicza Szpitala ulegla
pogorszeniu w stosunku do konca roku 2020. Zwigkszyla si¢ warto$¢ zobowigzan,
szczegOlnie w zakresie dostaw i ustug Jest to pochodng wykazywania ujemnego wyniku
finansowego.
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Analiza SWOT Szpitala — mocne i slabe strony, szanse oraz zagrozenia

Mocne strony:

Siabe strony:

Szeroki zakres ustug medycznych
oferowanych przez Szpital.
Mozliwoé¢ udzielania
kompleksowych $wiadczen
zdrowotnych od porad
ambulatoryjnych poprzez leczenie
szpitalne do rehabilitacji.
Wykwalifikowany personel.
Zaangazowanie kadry kierowniczej
w zakresie rozszerzania zakresu
dziatalnodcei i rozwoju Szpitala.
Bezkonkurencyjne w regionie
pélnocno—wschodniej Polski
dogéwiadczenie 1 umiejgtnosei
personelu w laparoskopowym
wykonywaniu zabiegdw w zakresie
urologii i chirurgii.

Rozbudowane zaplecze
diagnostyczne: TK, MR, USG, RTG,
badania laboratoryjne i
histopatologiczne.

Posiadanie certyfikatu
akredytacyjnego Ministerstwa
Zdrowia w zakresie jakosci
$wiadczonych ustug.

Trudna sytuacja finansowa zwigzana
z poziomem zadtuzenia oraz
koniecznodcia jego obstugi.

Brak mozliwosci samodzielnego
sfinansowania zamierzen
inwestycyjnych.
Niewystarczajaca kubatura
istniejgcych budynkow.
Koniecznoé¢ remontu czgscl
budynkéw (Oddziat Chorob
Wewnetrznych, Diabetologii,
Endokrynologii i Reumatologii,
administracja).

Apteka Szpitala wymagajaca
dostosowania do obowigzujgcych
wWymogow.

Wysoka §rednia wieku personelu
pielegniarskiego i lekarskiego.

Szanse:

Zagrozenia:

Poszerzenie zakresu ustug
medycznych o §wiadczenia

w zakresie chemioterapii dziennej,
rozwoj chirurgii szczekowej oraz
chirurgii robotyczne;j.

Rozbudowa /przebudowa obiektow
Szpitala dla potrzeb r0ZWOoju

specjalistycznych ustug medycznych.

Pozyskanie srodkow na niezbedne
inwestycje z Budzetu Panstwa,
Budzetu Wojewodztwa Podlaskiego,
funduszy transgranicznych oraz
Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa
Podlaskiego.

7Zmiennoé¢ uregulowan
organizacyjno- prawnych w zakresie
ochrony zdrowia.

Wprowadzane centralnic regulacje
ptac wybranych grup zawodowych
bez zapewnienia zrodet
finansowania.

Narastajace dysproporcje

w poziomie wynagradzania
personelu lekarskiego i
pielegniarskiego w odniesieniu do
pozostatych grup zawodowych.
Likwidacja systemu tzw. dyzuréw

o zwiekszonej obsadzie lekarskicj. J
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Ponizej przedstawiono dane dotyczace funkcjonowania oddzialow Szpitala, dotyczace lat
2018-2021, w odniesieniu do ktérych planowane sg dziatania naprawcze.

]

L U liczba zabiegéw chirurgicznych R&znica Ré#nica Roznica
A 2018 2019 2020 2021 2019/2018 | 2020/2019 | 2021/2020
Chirurgii Ogdlnej, $ o rn
Argi Lgaiho _ -16,63% -1,54%
1 | Matoinwazyjnej i 2062 2105 1755 1728 2,09%
Onkologicznej
-24,28% -1,31%
2| Ortopedyczno — Urazowy | 1850 | 2109 | 1597 | 1576 | 14,00% i 2
rologii Onkologicznej i ) . -19,11 2,839
3 | Urologii gezng) 214 | 2098 | 1697 | 1745 | -5.24% 19,11% -
Qgodlnegj
Otolaryngologii i Chirurgii -25,69% 53,56%
4 ; 792 907 674 103 9 ’ ’
Twarzowo-Szczekowej e 1453%
» -5,41 20,159
5 | Choréb Oczu 2910 2938 2779 3339 0,96% 1% 13%
Ginekologiczno — -13,32% 0,26%
6 \ i ; ;
Potozniczy 2023 1802 1562 1558 10,92%
-9.11%
Razem 11851 | 11959 | 10064 | 10981 0,91% -15.85%
=
Oddzial Ginekologiczno-Polozniczy
At 7). P
Wyszezegblnienie Rok 2021 Rok 2020 Rok 2019 Rok 2018 RG“”_;‘;]‘;é e “'sz[‘)’;/ /;g‘é‘é‘:k
Koszty Bezposrednie 15541 005,88 | 14 815 482,52 | 13 476 384,26 | 11 039 729,87 725 523,36 4,90%
Koszty Posrednie 1528 121,68 | 163945927 | 1498439,18( 1366 671,77 -111 337,59 -6,79%
Koszty Calkowite 17069 127,56 | 16454 941,79 | 14974 823,44 | 12 406 401,64 614 185,77 3,73%
Koszty Procedur 1511 519,21 613 302,86 580 428,06 527 164,03 898 216,35 146,46%
Koszty Ogélem 18580 646,77 | 17 068 244,65 | 15 564 251,50 | 12 933 565,67 1512 402,12 8,86%
Koszty Zarzadu 119990687 | 145090292 | 113232937 | 1112717,73 -250 996,05 -17,30%
Koszty Sprzedazy Ogélem 19 780 553,64 | 18519 147,57 | 16696 580,87 | 14 046 283,40 1 261 406,07 6,81%
Przychody 17649 013,92 | 15935557,26 | 12949350,92 | 12183 814,67 1713 456,66 10,75%
Wynik finansowy 213153972 | -2583590,31| -374722995| -1862 468,73 452 050,59 -17,50%
Liczba leczonych 294700 2 875,00 3551,00 3589,00 72,00 2,50%
Liczba osobodni 13 824,00 13 485,00 14 277,00 14 337,00 339,00 2,51%
Przecietny okres pebytu 4,70 4,60 4,00 4,00 0,10 2,17%
Wskaznik sr. wyk. tdzka w % 60,10 58,60 62,10 62,30 1,50 2,50%
Liczba zabiegéw chirurgicznych 1 558,00 1 562,00 1 802,00 2023,00 -4,00 -0,26%
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Oddzial Urologii Onkologicznej i Ogélne;j

Koszty Bezposrednie
Koszty Posrednie

Koszty Catkowite

Koszty Procedur
Koszty Ogolem
Koszty Zarzgdu
Koszty Sprzedazy Ogdlem

Przychody

Wynik finansowy

Liczba osobodni

Przecigtny okres pobytu
Wskaznik gr. wyk. 16zka w %

Liczba zabicgéw chirurgicznych

=S e

-

oy
Liczba leczonych

Oddzial Ortopedyczno-Urazowy

Koszty Bezposrednie
Koszty Podrednie
[\'-oszly Calkowite
Koszty Procedur

Koszty Ogétem

Koszty Sprzedazy Ogoterm

Przychody

et e ———
Koszty Zarzadu

Wynik finansowy
Liczba leczonych

Liczba osobodni

Przecigtny okres pobytu
Wskaznik ér. wyk. Lozka w %

Liczba zabieg6w chirurgicznych

Rok 2021 Rok 2020 Rok 2019 Rok 2018 Réz”;}‘;j” - WZZ’B’;‘{ /;‘5‘;‘3}““
08063190 | 528664344 | S597T34207| 453946320 179398846 5,55%
16653073 | 29997800 | 14178871 | 14484762 1133 447,27 111,57%
A716203 | 558662144| 573913078 | 468431082| 166054119 2,66%
2048546 | 472246423 429407320| 351760824) 109802123 9,.98%
13067 648,09 | 10309 085,67 | 1003320398 | 8201919.06| 2758 56242 2.75%
12365888 | 41786471| 38060667 | 36369731 10 794,17 7.25%
1349630697 | 1072695038 | 1042281065 | 856361637) 276935659 292%
T934059.05 | 690477470 | 669933923 | 5406851,57| 102928435 3,07%
S ser2a7on| A821T568| 372347142 | 31SBT6A80| 174007224

1342,00 1 001,00 1 296,00 1 397,00 341,00 22.76%
5 798,00 5 067,00 6296,00 6 659,00 731,00 -19,52%
5,00 4,90 4,80 20,70 2,04%
59,10 58,90 8,00 -6,09%

| 745,00 1697,00 2 098,00 2214,00 48,00 19.11% |
Rok 2021 Rok 2020 Rok 2019 Rok 2018 Réz”gj}"gﬁ”‘? - W;’é‘zﬁ"lf/;%gjo‘*
1094295836 | 9552226,83 | 1058320567 | 817639371 1390 731,53 14,56%
25126074 |  36331612| 19997225  16623660) 7905538 21,76%
[1227219.10| 0915542,95| 1078317792 | 834263031 {311 676,15 13.23%
683188307 | 604837086 | 6338439,67| 499541006 783 512,21 12,95%
15050 10217 | 1596301381 | 17121617,59 | 1333804037 | 209518836 13,12%
7050980 | 61167094 S90702,65| 53337285 3212114 -5,25%
0385107 | 1657558475 | 1771232024 | 1387141322 | 2063 06722 12,45%
20298 976,57 | 17625539,68 | 13761103,23 | 1195587412 267343689 15,17%
| 66032460 | 104995493 | 395121701 | -1915539,10 610 369,67 58,13%
1 870,00 180,00 2 288,00 1 994,00 61,00 337%
6 975,00 7 247,00 9.315,00 8 762,00 -272,00 3,75%
3,70 4,00 4,10 4,40 20,30 7,50%
T 5620 58,40 75,10 70,60 22,20 3,77%
1576,00 1 597,00 2109,00 1.850,00 221,00 A31%
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Oddzial Chirurgii Ogoélnej, Maloinwazyjnej i Onkologicznej

Rok 2021 Rok 2020 Rok 2019 Rok gozp | SemsedGal- | waeslSperel
Koszty Bezposrednie 11 829 600,28 | 10 490 165,09 | 10572 048,80 §376 312,84 1339 435,19 12,77%
Koszty Posrednic 642 118,86 604 732,71 400 083,30 329 282,03 37 386,15 6,18%
Koszty Catkowite 1247171914 | 11 094 897,80 | 1097213230 § 705 594,87 1376 821,34 12,41%
Koszty Procedur 773711371 7 253 787,67 6643 954,68 5745 800,78 483 326,04 0,66%
Koszty Ogalem 20208 832,85 | 1834868547 | 17616086,98 | 14 451 395,65 1860 147,38 10,14%
Koszty Zarzadu 672 931,49 679 108,15 619 376,19 565 137,31 -6 176,60 -0,91%
Koszty Sprzedazy Ogdlem 20 881 764,34 | 19027 793,62 | 18235463,17] 15016 532,96 1 853 970,72 9,74%
Przychody 13517 756,98 | 12863 138,71 | 12456 891,00 1032814283 654 618,27 5,09%
Wynik finansowy -7364 007,36 | -6 164 6354,91 | -5778572,17| -4 688390,13 -1 199 35245 19,406%
Liczba leczonych 1.707,00 1 696,00 2139,00 2 092,00 11,00 0.05%
Liczba osobodni §485,00 8 672,00 10 170,00 9 742,00 -187,00 -2,16%
Przecigtny okres pobytu 5,00 5,10 4,80 4,70 -0,10 -1,96%
Wskaznik §r. wyk. Lozka w % 66,40 67,90 79,60 74,30 -1,50 -2,21%
Liczba zabiegéw chirurgicznych 1 728,00 1 755,00 2105,00 2 062,00 -27,00 -1,54%
Szpitalny Oddzial Ratunkowy
Rok 2021 Rok 2020 Rok 2019 Rok 2018 R‘j:'”;'?f_?g l “'g‘g;;/ /g‘g‘;‘é“k
Koszty Bezpogrednie 15093 232,24 | 12 868 525,05 8404 647,97 7447 979,98 44063 877,08 53,11%
Koszty Posrednie 452 387,65 293 433,65 258 667,47 212 340,47 34 766,18 13,44%
Koszty Calkowite 1554506019,89 ) 13 161 958,70 8 603 315,44 7 660 320,45 4 498 643,26 51,93%
Koszty Procedur 6636 495,21 5012716,13 4 761 099,32 4 509 970,50 251 616,81 5,28%
Koszty Ogolem 22182115101 1817467483 ) 1342441476 | 12170 290,95 4 750 260,07 35,39%
Koszty Zarzadu 798 219,96 1007 228,26 743 097,98 742 947,79 264 130,28 35.54%
Koszty Sprzedazy Ogolem 2298033506 | 19181903,09| 14167512,74 ) 12913 238,74 5014 39(1,35 35,39%
Przychody 12324 351,43 | 12578 373,38 | 10 279 305,04 9427 864,21 2299 068,34 22,37%
Wynik finansowy -10 655 983,63 | -6 603 529,71 | -3 88820770 ( -3 48537453 -2 71532201 69,93%
Liczba leczonych 133,00 121,00 81,00 439,00 40,00 49,38%
Przeciglny okres pobytu 1,10 1,30 1,10 0,90 0,20 18,18%
Wskaznik ér. wyk. t6zka w % 3,90 4,20 2,40 10,30 1,80 75,00%
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Analiza danych finansowych oraz statystycznych - identyfikacja probleméw
wymagajacych naprawy oraz dzialania naprawcze O charakterze organizacyjnym
i inwestycyjnym.

W zwigzku ze zidentyfikowanymi stabymi stronami SP Z0Z Wojewddzkiego Szpitala
Zespolonego 0raz potencjalnymi zagrozeniami W dalszej czgsci opracowania wskazano
dziatania naprawcze W dwoch obszarach: inwestycyjnym Oraz organizacyjnym. Czgsto oba
obszary si¢ przenikajg oraz uzupetniaja. Zatozenia zakladajg taka realizacjg dziatan aby
w zwigzku z rosnacymi lawinowo kosztami pracy w pierwszej kolejnosci zapewni¢ jak
najwyzsze wykorzystanie istnicjacych zasobow kadrowych.

Podstawowym  zidentyfikowanym problemem Szpitala jest sprawozdawanie na [rzecz
Narodowego Funduszu Zdrowia stosunkowo niewielkiej liczby punktéw pomimo realizacji
znaczace] liczby hospitalizacji 1 porad. Przecigtna wartodé realizowanych $wiadczen
zdrowotnych jest nizsza od $redniej w innych poréwnywalnych jednostkach. Wynika to
glownie z niedostatecznej $wiadomoscl personelu medycznego jak wazne jest kwalifikowanie
i sprawozdawanie $wiadczen odpowiednich kategoriach. Poprawa sytuacji w tym zakresie
przyniesie natychmiastowg poprawe finansowania $wiadczen sprawozdawanych  poza

ryczattem PSZ oraz zwigkszenie wartosci ryczattu w latach nastgpnych.

Jako rozwiazanie tak zidentyfikowanego problemu utworzono w roku 2022 grupg koderow,
ktorzy na biezaco weryfikuja poprawnosc sprawozdawczoéci na rzecz Narodowego Funduszu
Zdrowia.

W celu wytypowania komorek, ktére zostaly objgte programem naprawczym Wwzigto pod
uwage bazowe dane dotyczace funkcjonowania Szpitala w latach 2018 oraz 2019. Jest to
poziom odniesienia, do ktorego poréwnano lata 2020 oraz 2021 (biorgc pod uwage, iz byl to
okres pandemiczny, ktéry nie daje wiarygodnych wartosci odnoénie poziomu realizacjl
procedur medycznych oraz kosztow normalnego funkcjonowania). Dodatkowo przy analizie
dziatalnogei oddziatow zabiegowych uwzgledniono  liczbg zrealizowanych zabiegow

chirurgicznych w I pétroczu 2022.

Oddzial Ginekologiczno-Potozniczy wykazal istotny spadek (10,92 %) liczby zabiegow
w 2019 r. w poréwnaniu do roku 2018. W latach 2020-21 nastapil dalszy spadek liczby
zrealizowanych procedur chirurgicznych (odpowiedznio o 1332 % i 0,26 %). Dopiero
I pétrocze 2022 roku przyniosto odwrécenie trendu i realizacjg zabiegéw na poziomie
zblizonym do roku 2019. Dodatkowo w zakresie poloznictwa nastapilo obnizenic liczby
porod6éw: 1772 w roku 2018, 1683 w roku 2019, 1580 w roku 2020, 1568 w roku 2021. Na
podstawie aktualnego wykonania liczba porodéw w roku 2022 nieznacznie przekroczy 1300.
Oznacza fo istotne pogorszenie wykorzystania potencjatu  Oddzialu Ginekologiczno-
Potozniczego szczegblnie W zakresie potoznictwa.

Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy zlokalizowany jest W wyodrgbnionym budynku.
W zwigzku z powyzszym posiada wlasne sale operacyjne oraz zabiegowe, gdzie konieczne
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jest zapewnienie catodobowej obsady. Koszty osobowe (personel anestezjologiczny lekarski
1 pielegniarski oraz pielegniarki operacyjne) z tym zwigzane nieustannie rosng natomiast
wykorzystanie koniecznego do utrzymania potencjatu ma tendencje malejaca.

W zwiazku z powyzszym zaproponowano rozwigzanie o charakterze inwestycyjnym
polegajace na wybudowaniu budynku w miejscu istniejgcej dzi$ administracji, dzigki ktéremu
pojawig si¢ ciagi komunikacyjne laczace obiekty Szpitala zlokalizowane po obu stronach
ulicy Marii Sklodowskiej-Curie. Istniejgce obecnie oddzialy zabiegowe (charakteryzujgce sie
duzym potencjalem rozwojowym) oraz nowo utworzony Oddzial Wieloprofilowy Zabiegowy
beda mogly korzysta¢ z dodatkowych 2 sal operacyjnych przez co znaczaco poprawi sie
wykorzystanie zasobow kadrowych, ktére Szpital i tak musi utrzymywaé. Dodatkowo
w nowym obiekcie zlokalizowany zostanie Pododdzial Udarowy co umozliwi odtworzenie
liczby t6zek do poziomu sprzed rozpoczecia remontu budynku nr 12.

Dodatkowo w zwigzku z drastycznie zmniejszajgcg si¢ liczbg porodéw wskazane jest
zmniejszenie o 12 szt. liczby 16zek potozniczych. Pozwoli to na zmniejszenie liczby
personelu polozniczego o 7 etatow.

Odnosnie Oddzialu Urologii, w zwigzku z niskim poziomem wykorzystania I6zek
w analizowanych latach, dokonywano cigglego zmniejszania liczby t6zek z 31 w roku 2018
do 20 obecnie. W roku 2022 zostang ukonczone prace remontowe i na poczatku 2023 r.
Oddzial zostanie przeniesiony do nowej lokalizacji co pozwoli na zwigkszenie liczby
realizowanych procedur.

Réwniez Oddzial Ortopedyczno-Urazowy w latach 2021-2022 funkcjonuje w tymczasowej
lokalizacji w zwigzku z trwajgcymi pracami remontowymi. Takie uwarunkowania oraz
konieczno$¢ ograniczenia skali dziatalnosci w okresie pandemicznym znalazly swoje
odzwierciedlenie w spadku liczby zabiegéw. W roku 2023 (jezeli sytuacja epidemiologiczna
nie ulegnie pogorszeniu) planowany jest powrdt do liczby zabiegéw na poziomie 2 tys.
rocznie. Sczegllnie istotne jest zwigkszenie liczby zabiegéw w zakresie endoprotezoplatyki,
ktorych wycena ulegla znaczgcej poprawie w roku 2022. Dodatkowo sa one platne poza
ryczitem PSZ.

Odnognie Oddzialu Chirurgit Ogoélnej Matoinwazyjnej i Onkologicznej, po spadkach w latach
2020-2021 spowodowanych pandemig koronawirusa, planowane jest osiggnigcie w roku 2023
liczby zabiegbéw na poziomie 2 tys.

W zakresie funkcjonowania Oddziatu Otolaryngologii oraz Chirurgii Szczekowej jak rowniez
Oddzialu Choréb Oczu, w zwiazku z rosngca liczg zabiegdw, nie palnuje si¢ dzialan
naprawczych.

Kolejng kwestia wymagajacg rozwigzania jest funkcjonowanie calego Szpitala
a w szczegéOlnosci Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego w kontekscie niedoboru 16zek
internistycznych w Szpitalu oraz probleméw z przekazywaniem pacjentéw do innych
jednostek. SOR w obecnej formie funkcjonowania w systemie ochrony zdrowia oraz poziomu
finansowania urasta do jednego z najwigkszych probleméw Szpitala. Pomimo wysokich
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stawek brakuje lekarzy oraz innego personelu medycznego chetnych do pracy w tej komdrce
organizacyjnej. Dodatkowo, po wykonaniu §wiadczen medycznych w SOR, Szpital nie jest w
stanie hospitalizowa¢ we wiasnym zakresie wszystkich pacjentow tego wymagajacych
natomiast istniejacy system przekazywania ich do innych jednostek praktycznie nie
funkcjonuje. Jako rozwigzanie istniejacego problemu proponuje sie utworzenie nowego
Oddziatu o funkcjach kohortacyjno-izolacyjno-zakaznych zlokalizowanego w nowym
budynku, ktéry powstanie W miejscu obecne;j administracji.

W szpitalach wojewddztwa podlaskiego w ostatnich latach wystepuja liczne zachorowania
wywolane przez wielolekooporne bakterie m. in. Klebsiella penumonic NDM/MBL
o wysokiej opornosci na antybiotyki. Badania epidemiologiczne'wskazujq na postepujace
zagrozenie tym sakazeniem w m. in. Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym w Biatymstoku.
7akazenie dotyczy 0sob o obnizone] odpornoéci, poddawanych zabiegom operacyjnym,
chemioterapii, antybiotykoterapil. Problem przendszenia zakazen ta bakterig nasila zjawisko
nosicielstwa wgrdd osob czgsto hospitalizowanych, starszych, podopiecznych oérodkow dla
przewlekle chorych. Nosicielstwo bakterii moze utrzymywac sie przez wiele tygodni,
miesiecy a nawet lat. Tak skolonizowani pacjenci wymagajg specjalnego traktowania w
placéwkach ochrony zdrowia — umieszczania ich w warunkach umozliwiajacych izolacj¢ od
innych chorych, dla ktérych stanowig zagrozenie. Chorzy zakazeni tg bakterig majg wyzsze
ryzyko (ok 4-krotnie) zgonmu W stosunku do chorych zakazonych bakteriami o niskie]
opornosci, wymagaja diuzszej hospitalizacji, stosowania okreslonych
wysokospecjalistycznych procedur medycznych  przy ograniczonych ~mozliwosciach
antybiotykoterapii, a terapie onkologicznie czy immunosupresyjne cechujg sig radykalnie
nizsza skutecznoscig. Wsrdd aktualnie najwazniejszych zagrozen nalezy wymieni¢ epidemig
koronawirusa. Ponadto w ostatnich latach narasta zagrozenie epidemiologiczne odra.
Zwigkszona imigracja do Polski mieszkancéw Wschodniej Europy nasila zagrozenie.

W aktualnej sytuacji epidemiologicznej w jakie] znajduje sie¢ Wojewodzki Szpital Zespolony
w Bialymstoku, wskazane jest podjgcie wielokierunkowych dziatan specjalistycznych
eliminujgcych lub co najmniej zmniejszajgcych skutki zakazen bakteriami wielolekopornymi
(w tym Klebsiella pneumoniae NDM/MBL) oraz zakazeniami typu Clostridium difficile,
SARS-COV?2, grypa, odra i inne. Aktualnie, ze wzgledéw epidemiologicznych (izolacja,
kohortacja) w szpitalu zablokowanych jest do 10% 16zek szczegblnie w zakresie chordb
wewnetrznych.  Uruchomienie ~ nowego Oddzialu  Izolacyjno-Zakaznego  zwigkszy
przepustowos¢  innych Oddziatéw  Szpitala oraz  ograniczy liczbe  zakazen
wewnatrzszpitalnych. Uniezalezni réwniez czesciowo Szpital od pobliskich jednostek
ochrony zdrowia. Przyczyni sig to do wiekszej dostgpnosei do tozek internistycznych oraz
usprawni pracg SOR. Dodatkowa korzyécia jest zapewnienie bezpieczefistwa pacjentom,
w odniesieniu do ktérych przewozy pomigdzy szpitalami zostang ograniczone. Utworzenie
nowego Oddzialu zwigkszy wykonanie kontraktu w zakresie ryczattu PSZ. Dodatkowo
w roku 2023 planowane jest przeniesicnie Oddziatu Choréb Wewngtrznych Diabetologii,
Endokrynologii i Reumatologii z tymczasowej lokalizacji przy ul. M. Wolodyjowskiego do
kompleksu szpitalnego przy ul. M. Sktodowskiej-Curie. Obecne ze wzglgdu na oddalenie od
Dziatu Diagnostyki Obrazowej hospitalizowane sg tam lzejsze przypadki. Utrudnione jest
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rdwniez konsultowanie pacjentéw przez lekarzy innych specjalizacji. Ze wzgledu na ten fakt
w roku 2022 ograniczono w omawianym Oddziale liczbe tozek o 5. W roku 2023 do
dyslokacji zostanie ponownie przeanalizowane wykorzystanie potencjatu oraz podjeta decyzja
odnosnie ostatecznej liczby tozek.

W roku 2022 Ministerstwo Zdrowia podjeto decyzjg¢ o wylaczeniu z ryczattu PSZ catosci
opieki ambulatoryjnej. Tym samym Szpital otrzymuje $rodki finansowe za realnie
zrealizowane w okresie rozliczeniowym $wiadczenia zdrowotne. Dodatkowo istotnej
poprawie ulegla wycena porad. Opieka ambulatoryjna staje si¢ powoli kierunkiem
priorytetowym, ktoéry docelowo ma odcigzy¢é oddzialy szpitalne. Odnosnie SP ZOZ
Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego im. J. Sniadeckiego oznacza to konieczno$é
rozbudowy i poprawy funkcjonowania poradni funkcjonujacych przy Szpitalu. W tym celu
rozpatrywane sg 2 wariany. Pierwszy polega na przebudowie i rozbudowie budynku 8A.
Drugi wariant - tanszy 1 szybszy w realizacji polega na adaptacji budynku zlokalizowanego
przy ul. Wotodyjowskiego na potrzeby zespotu poradni wraz z diagnostykg RTG. Realizacja
drugiego wariantu mozliwa bedzie po przeniesieniu Oddzialu Choréb Wewnetrznych
Diabetologii, Endokrynologii i Reumatologii do kompleksu przy ul. M. Sklodowskiej-Curie.

Jezeli zostanie wdrozony wariant pierwszy, Budynek 8A realizowany bedzie w dwdch
etapach wynikajacych z koniecznosci uzytkowania czesei istniejgcych poradni- powierzchni,
ze wzgledu na brak mozliwosci dyslokacji calosci funkcji. Przewiduje si¢ zgodnie
z dokumentacjg projektowa umiejscowienie w projektowanym obiekcie wszystkich poradni
specjalistycznych w standardzie odpowiadajagcym dzi§ obowigzujgcych przepiséw.
W obiekcie zaprojektowano: Poradnie Alergologiczne, Diabetologiczne, Neurologiczne,
Gastrologiczne, Kardiologiczne, Pulmonologiczne,Poradnie Medycyny Pracy, Poradnie
Podstawowej Opieki Zdrowotnej, Poradnie Nocnej i Swigtecznej Pomocy Zdrowotnej a takze
Poradnie Chirurgiczne z gabinetami zabiegowymi, Poradnie Urologiczne z gabinetami
zabiegowymi oraz Niewielkiego Zespotu Oddziatu i Poradni Okulistycznych z mozliwoscig
przeprowadzania zabiegéw tzw. medycyny jednego dnia. W budynku tym zlokalizowano
rOwniez pomieszczenia dla administracji. Obiekt zostanie wyposazony we wszystkie
wymagane instalacje w tym Instalacje wentylacji mechanicznych z ukladem chlodzenia.
instalacje DMS, p/poz,gazy medyczne, instalacje wysoko — niskopradowe, instalacje cieptej
1 zimnej wody z ukfadem podwdjnego zasilania. Obiekt zostal zaprojektowany w sposéb
zabezpieczajacy wymagania socjalno-bytowe zardwno dla pacjentéw jak i obstugujgcego ich
personelu.

Szpital posiada obecnie 2 aparaty stuzace do diagnostyki obrazowej w zakresie tomografii
komputerowej oraz jeden rezonans magnetyczny. W grudniu 2021 roku zostalo zakupione
nowe urzadzenie (zastgpito ono wyeksploatowany TK funkcjonujagce od roku 2013).
W zwiazku z posiadaniem przez Szpital kontraktu z POW NFZ w zakresie ambulatoryjnego
wykonywania takich badan planowany jest wzrost poziomu ich wykonania. W zwigzku
z trudnodciami w zakresie zapewnienia personelu lekarskiego niezbednego do opisywania
badan TK 1 MR w roku 2022 zdecydowano o zakupie oprogramowania, ktore umozliwia
wspolprace z lekarzami za pomocg taczy internetowych co przelozy si¢ na mozliwosé
realizacji wiekszej liczby badan.
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Dzialania biezace W zakresie obstugi zadluzenia

W celu zapewnienia ciaglosci funkcjonowania Szpitala niezbedne jest regulowanie
zobowigzan. W zwigzku Z wykazywaniem ujemnego wyniku finansowego ich og6lna kwota
ma tendencjg rosngcy. Minimalizacja kosztow obshugi zadluzenia jest lub bedzie realizowana

poprzez nastepujace dziatania:

podpisywanie porozumien Z dostawcami oraz Zakladem Ubezpieczeh Spolecznych
w zakresie rozlozenia zobowigzan na raty. W zaleznodci od podmiotu mozliwe jest
uzyskanie obnizonych odsetek za zwloke w zaplacie lub nawet catkowite odstapienie
od ich naliczania. Ogolna kwota zobowigzaf objetych porozumicniami sigga 27 min.
71,

przyépieszanie terminéw zaplaty naleznodci Szpitala z NFZ. Narodowy Fundusz
7drowia jest glownym odbiorca ustug swiadezonych przez Szpital. Zgodnie z laczacy
strony umowg termin platnoscei sostal ustalony na 14 dni. Szpital po wystawieniu
faktur za $wiadczenia zdrowotne wnioskuje 0 wezedniejsza zaplatg. W okresie
pandemii Kkoronawirusa NFZ reguluje swoje zobowigzania W terminie 4 dni,

w roku 2022, planowane jest zaciagnigcie pozyczki W kwocie 20.000.000,00 zk.
$rodki beda wykorzystane do optacenia biezacych zobowigzan u dostawcow,
wnioskowanie do Samorzadu Wojewodztwa Podlaskiego o odroczenie badz
umorzenie splaty zobowigzan wynikajacych z udzielonych pozyczek.
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Dzialania inwestycyjne

Niektore z wyzej wymienionych dziataf organizacyjnych wymagaja poniesienia nakladéw
inwestycyjnych. W dalszej czgsci opracowania wskazano i opisano przedsigwzigcia
w odnicsieniu do ktérych Szpital pozyskat zrodla finansowania badz ich otrzymanie jest
wysoce uprawdopodobnione. Realizacja niektérych z nich (remonty istniejacych budynkow)
jest nicodzowna z zwigzku z koniecznoscia zapewnienia pacjentom godnych warunkow
leczenia a personelowi odpowiedniego $rodowiska pracy. Realizacja niektérych inwestycji
wiaze sie z koniecznoscig istotnego ograniczenia skali prowadzonej dziatalnosci leczniczej.
Na czas prowadzenia rob6t budowlanych konieczne jest ograniczenie liczby funkcjonujacych
t6zek szpitalnych. W celu zminimalizowania strat finansowych z tego tytutu wdrozone
zostana dziatania organizacyjne opisane we wezesniejszej czesci opracowania, ktore majg na
celu zwiekszenie wykonania $wiadczen w innych zakresach. W ponizszej tabeli
przedstawiono planowane dzialania inwestycyjne oraz ich zakres i zrodfa finansowania.
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Prognozy finansowe na lata 2022-2024

1. Zalozenia do prognoz

Prognozy finansowe zostaly sporzadzone przy zatozeniu wzrostu warto$ci kontraktu z NFZ
na poziomie 8 % rocznie. Odzwierciedla to uwarunkowania epidemiologiczne, mozliwosci
realizacji $wiadczen zdrowotnych przez Szpital, tendencje w tym zakresie z ostatnich lat oraz
zapowiadany przez rzad wzrost naktadéw na ochrone zdrowia.

Po stronie kosztéw najistotniejsza pozycjg jest wzrost wynagrodzen prognozowany na
poziomie 5 % rocznie. Zwigzany jest z tym rowniez wzrost kwoty $wiadczen na rzecz
pracownikow. Powyzsze zwiekszenia wynikajg z sytuacji na rynku pracy oraz uregulowan
prawnych (obecnych i planowanych) dotyczacych wynagradzania personelu medycznego.
Wzrost wartoéci ustug obcych oszacowano na 5 % rocznie. Zalozono, iz koszty zuzycia
materialow 1 energii bedg rosty w tempie 15 % rocznie. Skala inwestycji bedzie na poziomie
zapewniajacym  wysokos¢ odpisow amortyzacyjnych na niezmiennym poziomie.
W prognozowanych latach planuje si¢ realizacje i oddanie do uzytku nastepujacych istotnych
przedsiewzie¢ inwestycyjnych:

- modernizacja Oddziatu Ortopedycznego oraz Oddziatu Urologii,

- modernizacja i wyposazenie Oddziatu Pediatrii i Neurologii Dzieciecej.
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1. Projekcja sprawozdan finansowych SP ZOZ w latach 2022-2024

Lp. Wyszczegdlnienie 2022 2023 2024 4‘
A. Przychody netto z¢ sprzedagy i zrownane z nimi, w tyms: 210 030 000,00 | 241 530 000,00 260 850 000,00
- od jednostek powigzanych
L Przychody netlo ze sprzedazy produktdw 210 000 000,00 | 241 500 000,00 | 260 820 000,00
1. Zmiana stanu produktow (zwigkszenie ~wartoé¢ dodatnia, zmniejszenic -
warlogé ujemna) 0,00
1L | Koszty wytworzenia swiadczef na wiasne potrzeby jednostki 0,00
s Przychody netto ze sprzedazy towardw i materialow 30 000,00 30 000,00 30 000,00
B. Koszty dzialalnodci operacyjnej 259 600 000,00 | 276 840 000,00 295 691 500,00
L Amortyzacja 17 000 000,00 17 000 000,00 17 000 000,00
IL | Zuzycic materiatow i energii 50 000 000,00 | 57 500 000,00 66 125 000,00
IIL | Uslugi obee 55 000 000,00 57 750 000,00 60 637 500,00
IV. | podatki i oplaty, w tym: 700 000,00 800 000,00 900 000,00
-podatek akeyzowy
V. | Wynagrodzenia 115 000 000,00 | 120 750 000,00 | 126 787 500,00
VI. | Ubezpicczenia spoleczne i inne §wiadczenia 2100000000 | 22 050000,00| 23152 500,00
VIL | pozostate koszly rodzajowe 90@ 000,00 990 000,00 1 089 000,00
VIIL | Wartogé sprzedanych towardw i materialow 0,00 0,00 0,00
C. | Zysk/Strata na sprzedady (A - B) _49 570 00000 | -35 310-000.00 | -34 841 500,00
D. Pozostale przychody operacyjne 43 070 000,00 35 220 000,00 36 112 500,00
L Zysk z tytulu rozchodu niefinansowych aklywaw trwalych 70 000,00 70 000,00 70 000,00
1. Dotacje 17 000 000,00 17 850 000,00 18 742 500,00
lIl. | Aktualizacja wartodci aktywow nicfinansowych 0,00 0,00 0,00
IV. | Inne przychody operacyjne 26 000 000,00 17 300 000,00 17 300 000,00
E. Pozostale koszty operaeyjue b 4 000 000,00 4 000 000,00 4 000 000,00 |
L Strata z tytulu rozchodu niefinansowych aklywow trwatych 0,00 0,00 0,00
1. Aktualizacja wartodci aktywow nicfinansowych 0,00 0,00 0,00
L. | [nne kosezty operacyjne 4000 000,00 4 000 000,00 4 000 000,00
F. | Zysk/Strata na dzialalnoSci operacyjnej (C+D-E) -1 500 000,00 -4 090 000, -2 729:000,00 |
G. Przychody finansowe 50 000,00 50 000,00 50 000,00
L | Dywidendy i udzialy w zyskach, w tym: 0,00 0,00
- od jednostek powiazanych 0,00 0,00
1L 'Q:lselki oraz inne przych. finansowe, w tym: 50 000,00 50 000,00 50 000,00
- od jednostek powigzanych 0,00 0,00
1. | Koszty finansowe 4 200 000,00 3520 000,00 3 520 000,00
L Qdsetki, w Lym: 4 000 000,00 3 500 000,00 3 500 000,00
- od jednostek powigzanych 0,00 0,00
1L Strata ze zbycia inwestycji 0,00 0,00
1L | Aktualizacja wartogei inwestycji 0,00 0,00
IV. |[Inne 200 000,00 20 000,00 20 000,00
I. | Zyskistrata brutto (F+G-H) 14650 000,00 | -7 56000000 | -6 199000,00
I I. Podatek dochodowy
K. [1. Pozostate obowigzkowe obcigzenie wyniku finansowego
L. | Zysk/Strata netto (1--K) ' 1465000000 | -7560 000,00 | -6 19900000 |
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Bilans 2022-2024

Wyszczegdlnienie

2022

zl

_

Wartoéci niematerialne i prawne

1. Koszty zakonczonych prac
rozwojowych

2. Wartos¢ firmy

3.Inne warto$ci niematerialne i prawne

4. zaliczki na wartosci niematerialne i
prawne

11.

Rzeczowe aktywa trwale

176 388 373,09

176 188 373,09

176 088 373,09

1. Srodki trwale

176 388 373,09

176 188 373,09

176 088 373,09

a) grunty (w tym prawo uzytkowania
wieczyslego gruntu)

5988 373,09

5988 373,09

5988 373,09

b) budynki, lokale i obiekty inzynierii
ladowej i wodnej

130 000 000,00

130 000 000,00

130 000 000,00

c) urzadzenia techniczne i maszyny

1 800 000,00

1 800 000,00

1 800 000,00

d) $rodki transportu

600 000,00

400 000,00

300 000,00

¢) inne srodki trwale

38 000 000,00

38 000 000,00

38 000 000,00

2. Srodki trwate w budowie

0,00

0,00

0,00

3. Zaliczki na $rodki trwale w budowie

0,00

0,00

0,00

111.

Naleznosci dlugoterminowe

0,00

0,00

0,00

1. Od jednostek powigzanych

2. Od pozostalych jednostek, w ktorych
jednostka posiada zaangazowanie w
kapitale

3. Od pozostatych jednostek

IV,

Inwestycje dlugoterminowe

0,00

0,00

0,00

1. Nieruchomosci

2. Wartosci niematerialne i prawne

3. Dlugoterminowe aktywa finansowe

a) w jednostkach powigzanych

0,00

0,00

0,00

- udzialy lub akcje

- inne papiery wartogciowe

- udzielone pozyczki

- inne dlugoterminowe aktywa
finansowe

b) w pozostatych jednostkach, w
kiérych jednostka posiada
zaangazowanie w kapitale

0,00

0,00

0,00

- udziaty [ub akcje

- inne papiery warto$ciowe

- udzielone pozyczki

- inne dlugoterminowe aktywa
finansowe

c)w pozostalych jednostkach

0,00

0,00

0,00

- udzialy lub akcje

- inne papiery warto§ciowe

- udzielone pozyczki
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- inne dlugoterminowe aktywa
finansowe

4. Inne inwestycje dtugoterminowe

Dlugoterminowe rozliczenia
miedzyokresowe

0,00

0,00

0,00

1. Aktywa z tytutu odroczonego
podatku dochodowego

2. Inne rozliczenia miedzyokresowe

Zapasy

3 500 000,00

3 500 000,00

3 500 000,00

1. Materialy

3 500 000,00

3 500 000,00

3 500 000,00

2. Polprodukty i produkty w toku

3. Produkly golowe

4. Towary

5. Zaliczki na dostawy

IL.

Naleznosci krotkoterminowe

22 800 000,00

23 940 000,00

25 137 000,00

1. Naleznoéci od jednostek powigzanych

0,00

0,00

0,00

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie
splaty:

0,00

0,00

0,00

- do 12 miesiecy

- powyzej 12 miesigcy

b) inne

2. Naleznosci od pozostalych jednostek,
w kiérych jednostka posiada
zaangazowanie w kapitale

0,00

0,00

0,00

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie
splaty:

0,00

0,00

0,00

- do 12 miesigcy

- powyzej 12 miesigey

b) inne

3. Nalezno$ci od pozostalych jednostek

22 800 000,00

23 940 000,00

25 137 000,00

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie
splaty:

18 000 000,00

18 900 000,00

19 845 000,00

- do 12 miesigcy

18 000 000,00

18 900 000,00

19 845 000,00

- powyzZej 12 miesigcy

b) z tytulu podatkdw, dotacji, cet,
ubezpieczen spofecznych i zdrowotnych
oraz innych §wiadczen

0,00

0,00

0,00

¢) inne

4 800 000,00

5 (040 000,00

5 292 000,00

d) dochodzone na drodze sgdowej

0,00

111

Inwestycje krétkoterminowe

10 010 000,00

10 510 500,00

11 036 025,00

1. Krétkoterminowe aktywa finansowe

10 010 000,00

10 510 500,00

11 036 025,00

a) w jednostkach powigzanych

0,00

0,00

0,00

- udzialy lub akcje

- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne dlugoterminowe aktywa
finansowe

b) w pozostatych jednostkach

0,00

0,00

0,00

- udziaty lub akcje

- inne papiery warto$ciowe
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- udzielone pozyczki

- inne dlugoterminowe aktywa
finansowe

c) $rodki pieniezne i inne aktywa

I. | Kapital (fundusz) podstawowy

29 717 925,18

pieniezne 10 010 000,00 10 510 500,00 11 036 025,00
- §rodki pienigzne w kasie i na
rachunkach 10 000 000,00 10 500 000,00 11 025 000,00
- inne $rodki pienigzne 10 000,00 10 500,00 11 025,00
- inne aktywa pieniezne
2. Inne inwestycje krdtkolerminowe
Iv. Krétkoterminowe rozliczenia
migdzyokresowe 700 000,00 720 000,00 740 000,00
Nalezne wplaty na fundusz
podstawowy
D. | Udzialy (akeje wlasne
s 2022 2023 2024
Wyszezegolnienie e A A
1 2 3 3
PASYWA

29 717 925,18

29717 925,18

II. | Kapital (fundusz) zapasowy

0,00

0,00

0,00

- nadwyzka wartosci sprzedazy

nominalng udzialéw (akeji)

(wartosci emisyjnej) nad wartoscig

1. | Kapital (fundusz) z aktualizacji
" | wyceny, w tym:

- z tytutu aktualizacji wartosci
godziwej

v Pozostale kapitaly (fundusze)
" | rezerwowe

V. | Zysk (strata) z lat ubieglych

-161 171 871,32

-175 821 871,32

-183 381 871,32

VI. | Zysk (strata) netto

-14 650 000,00

-7 560 000,00

-6 199 000,00

VII Odpisy z zysku netto w ciagu roku
" | obrotowego (wielko§¢ ujemna)

8 700 000,00

9 110 000,00

41

9 540 500,00

I. | Rezerwy na zobowigzania
1. rezerwa z tytutu odroczonego
podatku dochodowego
2. Rezerwa na §wiadczenia emerytalne i
podobne 8 200 000,00 8 610 000,00 9 040 500,00
- dlugoterminowa 6 500 000,00 6 825 000,00 7 166 250,00
- krotkoterminowa 1 700 000,00 1 785 000,00 1 874 250,00
3. Pozostale rezerwy 500 000,00 500 000,00 500 000,00
- diugoterminowe
- krétkoterminowe 500 000,00 500 000,00 500 000,00
II. | Zobowigzania dlugoterminowe 52 514 736,50 45 634 736,50 38 754 736,50

1. Wobec jednostek powigzanych
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2. Wobec pozostatych jednostek, w
kiérych jednostka posiada
zaangazowanie w kapitale

3. Wobec pozostalych jednostek

52 514 736,50

45 634 736,50

38 754 736,50

a) kredyty i pozyczki

52 514 736,50

45 634 736,50

38 754 736,50

b) z tytulu emisji dtuznych papieréw
warto$ciowych

¢) inne zobowigzania finansowe

d) inne

I11.

Zobowigzania krétkoterminowe

115 425 321,67

128 397 855,38

137 030 015,79

1. Wobec jednostek powiazanych

0,00

0,00

0,00

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie
wymagalnoci:

0,00

0,00

0,00

- do 12 miesiecy

- powyzej 12 miesigcy

b) inne

2. Wobec pozostalych jednostek, w
ktorych jednostka posiada
zaangazowanie w kapitale

0,00

0,00

0,00

a) z tytuhu dostaw i ustug, o okresie
wymagalnodci

0,00

0,00

0,00

- do 12 miesigcy

- powyzej 12 miesigcy

b) inne

3. Wobec pozostatych jednostek

114 345 321,67

127 317 855,38

135 950 015,79

a) kredyty i pozyczki

6 004 779,33

10 004 779,33

10004 779,33

b) z tytutu emisji dluznych papieréw
wartlo$ciowych

¢) inne zobowigzania finansowe

d) z tytutu dostaw i uslug, o okresie
wymagalnodci:

74 248 450,14

87 808 450,14

100 007 450,14

- do 12 miesigcy

74 248 450,14

87 808 450,14

100 007 450,14

- powyzej 12 miesigcy

e) zaliczki otrzymane na dostawy

f) zobowiazania wekslowe

g) z tytutu podatkow, cel, ubezpieczen i

innych §wiadczen

22 691 417,84

17 691 417,84

13 691 417,84

h) z tytutu wynagrodzen 8 250 674,36 8 663 208,07 9 096 368,48
i) inne 3 150 000,00 3 150 000,00 3 150 000,00
4. Fundusze specjalne 1 080 000,00 1 080 000,00 1 080 000,00
IV. | Rozliczenia miedzyokresowe 182 862 261,06 | 185 380227,36 191 039 091,93

1. Ujemna warto$¢ firmy

2. Inne rozliczenia miedzyokresowe

182 862 261,06

185 380 227,36

191 039 091,93

- dlugoterminowe

172 255 443,08

174 773 409,38

180 432 273,95

krétkoterminowe

10 606 817,98

10 606 817,98

10 606 817,98
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Podsumowanie

Zaprezentowany Program Naprawczy opiera si¢ o dgzenie do optymalnego wykorzystania
zasobéw SP ZOZ Wojewd6dzkiego Szpitala Zespolonego im. J. Sniadeckiego w Biatymstoku
w celu efektywnego gospodarowania zasobami finansowymi. Jednoczesénie realizacja jego
zalozen przelozy sie na podniesienie jakosci oraz rozszerzenie zakresu swiadczonych ustug
zdrowotnych. Na poczynione zalozenia znaczacy wplyw moze mieé rosngca inflacja oraz
rozwo] epidemii koronawirusa. Juz w I poélroczu 2021 roku znaczgco zmalala liczba
udzielanych $wiadczen zdrowotnych. Aktualnie Narodowy Fundusz Zdrowia nie przedstawit
swojego stanowiska odnosnie wplywu takiego stanu rzeczy na wartos¢ kontraktu (szczegolnie
w zakresie ryczattu PSZ) w przysziosci.

W obecnej sytuacji racjonalne i miarodajne oszacowanie efektow ekonomicznych
wprowadzanych zmian organizacyjnych oraz przeprowadzanych inwestycji jest bardzo
trudne. Szpital nie ma realnego wptywu na wynagrodzenia personelu (regulowane przepisami
centralnymi oraz sytuacja na rynku pracy) oraz liczbe zatrudnionego personelu medycznego
(okreslong przepisami, normami oraz wymaganiami NFZ) jedynym rozwigzaniem jest
zwigkszanie wolumenu $wiadczonych ustug medycznych. Zaprezentowane w niniejszym
Programie Naprawczym rozwigzania majg stluzyé zahamowaniu pogarszania sie¢ sytuacji
finansowej Szpitala.

Noigs telshi

ik
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amodzielny Publiczny Zaktad Qpieki Zdrowatne)
Wojewddzki Szpilal Zespolony
n. Jedrzeja Sniadeckiego w Biatymstoku ) ’
LM Sktodowskieg-Curie 26, 15-950 BiPJot - PROGRAM DZIALAN DLA POPRAWY JAKOSCI 2022

tel. 85 74 86 500, fax 85 74 88 502

Ls Zadania Termin Uwagi
B wykonania
1 Koordynowanie prac powotanych zespolow ds. Styczen- grudzien

realizacji standardéw akredytacyjnych:
Zespot ds. etyki

Zespol ds. zdarzen niepozgdanych
Zespol ds. antybiotykoterapii

Zespol ds. zwalczania bolu

Zespot ds. zywienia

Zespot ds. dokumentacji medycznej
Zespol ds. analizy zgonow

zespol ds. analizy przyczyn odmoéw
hospitalizacji

CALLRAN R

|. Zbieranie danych co 3, 6 miesiecy w
zaleznosci od rodzaju danych.

2. Okreslenie planow poprawy jakosci
dotyczacych:

3. a) monitorowanie i zwiekszenie
zglaszalnodci zdarzen niepozagdanych
b) monitorowanie zwiekszenia wskaznika
zuzycia srodka dezynteke)i ragk na oddziatach
gastrologii, ortopedii, kardiologii

2. Przeglad oraz aktualizacja opracowanych Marzec
procedur dotyczacych standardow
akredytacyjnych
3. Organizacja szkolen wewnetrznych dla Wrzesien -
personelu wszystkich szczebli w zakresie mycia Pazdziernik
1 dezynfekeji rak
4. Organizacja szkolen wewnetrznych dla Listopad

personelu wszystkich szczebli w zakresie
resuscytacji krazeniowo-oddechowe;j.

5. Organizacja szkolen wewnetrznych dla Marzec-wrzesien
personelu majacego kontakt z chorymi w
zakresie znajomosci praw pacjenta.

6. | Monitorowanie jakodci funkcjonowania procedur | Marzec-grudzien
akredytacyjnych w oddziatach szpitala

[ Kwiecien-

v" Analiza raportow dotyczacych grudzien
poprawnosci prowadzenia indywidualnej
dokumentacji medycznej. ksiag.
transfuzjologicznych, ksiag srodkow
odurzajacych i psychotropowych na
wszystkich oddziatach.

v" Prowadzenie szkolen dotyczacych
eliminacji wykazanych bledow przy
prowadzeniu dokumentacji medyczne;j.

8. Monitorowanie procedury dotyczacej Marzec-Listopad
profilaktyki zatorowo-zakrzepowej dla
oddzialéw zabiegowych (skala Capriniego)







niezabiegowych (skala Padewska).

v' Zbieranie informacji w cyklu trzy
miesi¢cznym od kierownikow oddzialow
o powiklaniach zwigzanych ze
stosowaniem heparyny
drobnoczasteczkowe;j.

v'_Modyfikacja opracowanej procedury.

9. Przeprowadzenie badania ankietowego Luty- Grudzien
satysfakcji pacjentdw przebywajacych w
oddziatach szpitala

v" Podsumowanie wynikow i opracowanie
wnioskow.

v" Przekazanie informacji do odpowiednich
komorek organizacyjnych.

v Wykorzystanie wnioskéw w planach

poprawy jakosci.
10. | Szkolenia dla lekarzy wszystkich oddziatlow w Wirzesien-
zakresie kryteriow rozpoznawania zakazen Grudzien
szpitalnych.

v' Przekazanie informacji o ilosci
zarejestrowanych zakazen szpitalnych za
rok 2021.

v" Kryteria rozpoznawanie zakazen
szpitalnych: miejsca operowanego, drog
oddechowych, drog moczowych, tozyska
naczyniowego, zakazenia przenoszone
droga krwiopochodna.

Biatystok, dn. 03.01.2022

] AT
Tieisz Nowosielshi
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