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Sprawozdanie z dziatalnosci
SPZ0OZ w Wolsztynie

za okres 22.04.2013-01.11.2014



Plan strategiczny dzialan na rok 2013 i 2014

w ramach systemu ISO 9001:2008

1. Modernizacja i przebudowa Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki

Zdrowotnej w Wolsztynie.
2. Restrukturyzacja SP ZOZ.
3. Reinformatyzacja SP ZOZ.
4. Podniesienie jakosci swiadczonych ustug.
5. Polepszenie gospodarki energetycznej SPZOZ w Wolsztynie.

6. Okreslenie pozycji SPZOZ w aktualizowanej Strategii Rozwoju Powiatu

Wolsztynskiego.




1.

Przygotowanie kompleksowej] koncepcji

modernizacji | przebudowy

Samodzielnego Publicznego Zakiadu

Opieki Zdrowotne] w Wolsztynie.




Przygotowanie kompleksowej koncepcji modernizacji

| przebudowy SPZOZ w Wolsztynie.

Przygotowanie koncepcji modernizacji i przebudowy szpitala
pod kgtem dostosowawczym posiadanej infrastruktury

do Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012r.

W sprawie szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiadac

pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujgcego

dziatalnosc lecznicza.




Przygotowanie kompleksowej koncepcji modernizacji
| przebudowy SPZOZ w Wolsztynie.

Przygotowano i zaprezentowano od wrzesnia 2013 do maja 2014 trzy szczego6towe
koncepcje przebudowy szpitala z harmonogramem czasowym

oraz wstepnymi kosztorysami.

Koncepcje te zostaty opracowane w oparciu o program dostosowania pomieszczen
SPZ0OZ do w/w Rozporzgdzenia. Program zostat zaakceptowany przez

Wielkopolskiego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego w Poznaniu,

Koncepcje te zaopatrzono w propozycje sposobu ich finansowania

z uwzglednieniem réznych zrédet finansowania.




Opracowane koncepcje:

Koncepcja nr 3 — najbardziej rozwinieta, powstata od podstaw w ciggu

2 miesiecy (lipiec/sierpien 2013). Koncepcja zaktadajgca etapowg przebudowe
dotychczasowej czesci szpitala oraz dobudowe nowego skrzydta (fgcznika).

Ma ona na celu utrzymanie obecnego potencjatu leczniczego szpitala. Opracowana koncepcja
finansowania tej inwestycji (zaktadajgca udziat finansowy JST dziatajgcych na terenie Powiatu
Wolsztynskiego) byta konsultowana przez Dyrekcje szpitala we wrzesniu/pazdzierniku 2013

z wkadzami poszczegodlnych gmin.

Koncepcjanr 2 (luty 2014 rok) zaktada wykorzystanie dotychczasowej powierzchni szpitala

(brak rozbudowy oraz zmniejszenie liczby t6zek na poszczegolnych oddziatach).




Opracowane koncepcje:

e Koncepcja nr 2a bedgca wariantem kompromisowym pomiedzy w/w koncepcjami
— zaktadajgca czesciowg rozbudowe szpitala min. o Blok Operacyjny

oraz Centralng Sterylizatornie (maj 2014).

Wszystkie opracowane koncepcje byly prezentowane na posiedzeniach Zarzgdu
Powiatu, Rady Powiatu, Rady Spotecznej Szpitala oraz na posiedzeniach Komisji

| Rady Gminy Wolsztyn, Przemet i Siedlec.




Wybrana koncepcja

Do realizacji przyjeta zostata przez Zarzad Powiatu Wolsztynskiego

zmodyfikowania koncepcja nr 3.

Opracowana koncepcja finansowania tej inwestycji (zaktadajgca m.in. udziat
finansowy JST dziatajgcych na terenie Powiatu Wolsztynskiego) byta
konsultowana przez Dyrekcje Szpitala oraz Staroste Wolsztynskiego

w czerwcu 2014 z wtadzami poszczegolnych gmin.




Aktualnie prowadzone sg rownolegte dziatania
majace na celu:

Wypracowanie optymalnego sposobu finansowania wytypowanej do realizacji koncepciji.

Uzupetnienie w/w koncepcji o Szpitalny Oddziat Ratunkowy wraz

z lagdowiskiem (w miesigcu pazdzierniku 2014r. Szpitalny Oddziat Ratunkowy zostat
uwzgledniony w 10-tej wersji Planu Zabezpieczenia Ratownictwa Medycznego Wojewddztwa
Wielkopolskiego ),

Opracowanie szczegotowego programu funkcjonalno-uzytkowego umozliwiajgcego
przeprowadzenie w/w inwestycji w systemie ,zaprojektuj i wybuduj” .

Opracowano kilkanascie koncepcji zagospodarowania powierzchni strychowej.

przy wydatnym udziale studentow wydziatu architektury Politechniki Poznanskiej — (lipiec

2014r). Zostaty one poddane ocenie oraz konsultacji zewnetrznej.

Whytoniono 3 najlepsze koncepcje, ktore aktualnie stanowig podstawe do opracowywanego

projektu budowlanego. Projekt jest w ostatniej fazie opracowywania.




2.

Przygotowanie | przeprowadzenie

restrukturyzacji szpitala




Przygotowanie i przeprowadzenie restrukturyzacji szpitala

Zaktadana restrukturyzacja szpitala na podstawie danych otrzymanych
z wnioskowanego przez Dyrekcje w czerwcu 2013r.

auditu nie doszta do skutku.

Wobec powyzszego w sierpniu 2014 roku przedstawiono Zarzgdowi Powiatu
oraz Komisji Budzetowej zestaw dziatan restrukturyzacyjnych
majacych na celu poprawienie

| ustabilizowanie sytuacji finansowej szpitala.

W ramach powyzszego programu wdrozone zostaty nastepujgce dziatania:




Optymalizacja kosztow

a) Optymalizacja kosztow dziatalnosci
SP 70Z.




ODPADY

Minimalizacja kosztow odpadéw komunalnych

w zwigzku z wejsciem w dniu 01.07.2013r. nowej ustawy.
W czerwcu 2013r. Roku podziat na odpady niesegregowane, odbierane
przez gmine oraz odpady opakowaniowe, za odbior ktérych jednostka

praktycznie nie ponosita w |l potowie 2013 istotnych kosztow.

Wspotpraca z zewnetrzng firmg odbierajgcg do recyclingu zmieszane
odpady opakowaniowe zaowocowata oszczednoscig blisko 80.000 zi
rocznie w stosunku do optat jakie ponositby
z tego tytutu szpital gdyby nie dokonano zadnych zmian w gospodarce

odpadami komunalnymi.




ODPADY

W 2014 roku prowadzono dalsze ograniczenie kosztéw zwigzane z odpowiednim
gospodarowaniem pojemnikami na odpady i iloscig odbiordw.
Oprécz powyzszego wynegocjowano z firmg zewnetrzng nieodptatne
swiadczenie na rzecz SP ZOZ odbioru zmieszanych odpadéw opakowaniowych.
Szacuje sie iz w biezgcym roku pozwolito

to zaoszczedzié dodatkowo ok. 4.000 zt rocznie.

Aktualnie w przygotowaniu: zwiekszenie intensywnosci kontroli majgcych na celu

dalsze ograniczanie potencjalnej mozliwosci wystepowania negatywnych zjawisk

— zwtaszcza przemieszania odpadow komunalnych i medycznych.




MATERIALY i USLUGI

Przystapienie przez SP ZOZ w 2013 roku do dwéch niezaleznych grup zakupowych
organizujgcych zakupy grupowe na produkty i ustugi (traktowane przez SP ZOZ jako projekty

pilotazowe).

Pomiar efektywnosci dziatania ww. mechanizmu po zakonczeniu uruchomionych
postepowan przetargowych wykazat ograniczong jego uzytecznosc dla potrzeb SP ZOZ.
Zawarta w wyniku udziatu w grupie zakupowej umowa pozwolita na nabywanie rekawic
medycznych po konkurencyjnej cenie jednakze ze wzgledu na stosunkowo niskg jakosc¢ tych

materiatdw powyzszg umowe rozwigzano.

W 2014 roku nie rezygnujgc z mozliwosci dalszej wspotpracy z ww. grupami zakupowymi
podjeto decyzje o nawigzaniu wspotpracy z trzecig grupa zakupowa dziatajgcg wg
odmiennych zasad. Aktualnie typowany jest zakres merytoryczny zamowienia, ktdre zostanie

zrealizowane przy wspoétudziale ww. grupy zakupowej.




UStUGI

Zawarto umowy na swiadczenie ustug telekomunikacyjnych z firmg

Orange na promocyjnych warunkach (pazdziernik/listopad 2014)

e Prognozowana oszczednos¢ na rachunkach za ustugi telefonii

stacjonarnej wyniesie 40% obecnych kosztow.

e Prognozowana oszczednos¢ na rachunkach za ustugi telefonii

komoérkowej wyniesie 50% obecnych kosztow.




MATERIALY

Ograniczenie zakupu materiatdw pozafarmaceutycznych poprzez
zweryfikowanie, utrzymanie i egzekwowanie miesiecznych ograniczen
ilosciowych zwigzanych z poborem tych materiatdw z magazynu przez

poszczegolne jednostki organizacyjne SP ZOZ w Wolsztynie.

W pazdzierniku 2013 roku wprowadzono limity w nowej wysokosci.

Przeprowadzono skrupulatng selekcje zamawianych czasopism oraz

portali informacyjnych (06.2013r.).




KOSZTY LECZENIA

Ustugi medyczne zewnetrzne: (06.2013r.) umowy zwigzane
Z podwykonawstwem na ustugi medyczne udzielane podmiotom zewnetrznym
zostaty zweryfikowane (umowy dotyczgce gtdéwnie konsultacji specjalistycznych
zostaty podtrzymane, wprowadzony zostat jednak dwuptaszczyznowy monitoring
majgcy na celu:

ewentualng dywersyfikacje ustugodawcéw (w sytuaciji, gdy jest to mozliwe),

kontrole zasadnosci zlecania poszczegodlnych badan specjalistycznych, takich jak

rezonans magnetyczny, EEG itp. w oparciu o wypracowany medyczny konsensus.

Podjeto (08.2013r.) rowniez decyzje o zwiekszeniu ilosci zlecen opisow

Radiologicznych (gtdéwnie RTG) kierowanych do diagnostow zatrudnionych przez SP ZOZ

kosztem kierowania tych zlecen do podmiotéw zewnetrznych.




KOSZTY LECZENIA

Wprowadzenie obowigzku minimalizowania zjawiska nadwykonan
do przypadkéw bezwzglednie koniecznych lub niedajgcych sie przewidzie€ oraz

nadwykonan ratujgcych zycie (07.2013r.).

Wprowadzono mechanizm quasi budzetowania komérek organizacyjnych

SP Z0OZ polegajacy na comiesiecznym, kolegialnym (a w razie potrzeby
indywidualnym) omawianiu: wynikow finansowych oddziatow szpitalnych i pracowni
celem ustalenia biezacych zalecen oraz, w dalszej kolejnosci, weryfikacji ich
wykonania — w szczegolnosci analizie poddawane jest wykonanie kontraktu;
podczas tych spotkan omawiane sg rowniez dtugosci pobytu pacjentéw na oddziatach
| propozycje farmaceuty szpitalnego dotyczgce mozliwosci racjonalnego

i ekonomicznego wykorzystania dostepnych srodkéw farmaceutycznych.

W tym przede wszystkim omawianie sg przypadki stosowania preparatow
generujgcych najwieksze koszty, jak rowniez stosowanie alternatywnych srodkow

farmaceutycznych (np. réznych postaci tego samego leku)




KOSZTY LECZENIA

Ograniczono nieekonomiczne i niekonieczne z punktu widzenia

diagnostycznego badania laboratoryjne i diagnostyki obrazowej.

Przeprowadzono z firmg wydzierzawiajgcg tomograf komputerowy negocjacje
wynikiem, ktérej zostaty zwiekszone limity badan w ramach

zryczattowanego, miesiecznego czynszu dzierzawnego (2014r).

Podjeto préby nawigzania wspétpracy z funkcjonujgcymi na rynku
lokalnym lekarzami POZ (nienalezgcymi do SP Z0OZ), ktére sg konieczne w

celu wyeliminowania negatywnego zjawiska przerzucania

(przy skierowaniu do szpitala) na SP ZOZ kosztéw badan podstawowych jak

rowniez zasadnosci kierowania niektorych pacjentow na leczenie szpitalne.




KOSZTY OSOBOWE

Zmniejszenie zatrudnienia - umowa o prace

e zatrudnienie w okresie od kwietnia 2013r. do pazdziernika 2014r. spadito o0 15

oso6b i na dzien 31.10.2014r. wynosi 408 osaob.

Zmniejszenie stanu zatrudnienia wynika z:

e rozwigzywania umow o prace z pracownikami, ktorzy nabyli uprawnienia
emerytalne,

korzystania przez pracownikow z dtugotrwatych urlopéw bezptatnych ( gtéwnie

w grupie zawodowej personelu nizszego ),
nie przedtuzania umoéw o prace zawartych na czas okreslony,
wypowiadania umow o prace z przyczyn ekonomicznych przez pracodawce,

wypowiadania umow o prace przez pracownikéw,

rozwigzywania umow o prace w zwigzku z uzyskaniem renty inwalidzkiej.



KOSZTY OSOBOWE

Koszty osobowe z tytutu umowy
0 prace za 9 miesiecy
od | 2014 do 1X 2014

Koszty osobowe z tytutu umowy
0 prace za 9 miesiecy
od | 2014 do 1X 2014

11.894.168,72 zt

11.767.224,25 zi

Kwoty nie zawierajg nagrod jubileuszowych, odpraw emerytalnych, ekwiwalentow za urlop.

Koszty osobowe 0so6b zatrudnionych na umowie

o prace przez 9 miesiecy spadly 0 126.944.47 zi




KOSZTY OSOBOWE

W porozumieniu z Organizacjami Zwigzkowymi dziatajgcymi przy SPZ0Z

w Wolsztynie zawarte zostato porozumienie dotyczgce obnizenia odpisu na

Zaktadowy Fundusz Swiadczen Socjalnych.

ROK | Procent dokonanego odpisu Kwota odpisu Oszczednosci

2013 50 % 243.034 zt 243.034 zt

2014 10 % 48.496 zi 437.462 zi

Razem oszczednosci w latach 2013 i 2014 680.496 zt




Zwiekszenie miesiecznych wplywow z PFRON

Wptyw z PFRON od kwietnia 2013r. do grudnia 2013r.
480.875,49 zt

Wptyw z PFRON od stycznia 2014r. do wrzesnia 2014r.

551.892,94 zi

Wzrost wptywoéw z PFRON (9 m-cy 2013r- 9 m-cy 2014r)

71.017,45 zi




Obnizenie od pazdziernika 2013r stawek godzinowych
od zawartych uméw zlecenia

e Od miesigca pazdziernika 2013r. obnizono stawki godzinowe

osobom zatrudnionym na podstawie umowy zlecenia.

e Srednie koszty osobowe umoéw zlecenia za 9 m-cy 2013r.
56.257 zt ( przed obnizeniem stawek od stycznia do wrzesnia )
e Srednie koszty osobowe uméw zlecenia za 3 m-ce 2013r.

53.455 zt ( po obnizeniu stawek od pazdziernika do grudnia )

e Srednia wysoko$é miesiecznych oszczednosci -

2.808 zt




Obnizenie od stycznia 2014r. stawek godzinowych lekarzy
zatrudnionych na umowach cywilno — prawnych

Koszty osobowe z tytutu umow
cywilno - prawnych za 9 miesiecy
od IV 2013r. do XII 2013r.

Koszty osobowe z tytutu umow
cywilno - prawnych za 9 miesiecy
od |1 2014r. do 1X 2014r.

3.539.414,39 z}

3.454.278,85 zt

Zmniejszenie kosztow przez 9 m — cy — 85.135,54 zi
Srednio na miesigc — 9.459,50 z}




KOSZTY OSOBOWE

Egzekwowanie obowigzku kontrolowania przez kierownikow jednostek efektywnego

czasu pracy podlegtych im pracownikow oraz dyscypliny pracy.

Wprowadzenie obowigzku sukcesywnego wykorzystywania urlopéw przez
pracownikéw.

Minimalizacja zjawiska nadgodzin: mozliwos¢ akceptacji tego rozwigzania tylko
w terminie 48 godzin od zaistnienia nieprzewidzianej absencji pracownika przy
jednoczesnej niemoznosci zastosowania innych srodkow zaradczych — przesunie¢

oraz, w nastepnej kolejnosci, krotkoterminowych umow zlecenia.

Ograniczono umowy zlecenia na rzecz wykorzystania wszelkich mozliwosci

przesuniec pracownikéw miedzy oddziatami.

Prowadzony jest przeglad kadr w systemie ciggtym: (w zawodach medycznych i

niemedycznych).




KOSZTY OSOBOWE

Wprowadzenie (w uzgodnieniu z dziatajgcymi SP ZOZ zwigzkami zawodowymi) systemu
przechodzenia pracownikow osiggajacych wiek emerytalny na inng (elastyczng) forme
zatrudnienia czasowego. W okresie od czerwca 2013r. do pazdziernika 2014r. umowe o
prace rozwigzato 5 pracownikoéw, ktorzy nabyli uprawnienia emerytalne. Zostaty z nimi
zawarte umowy zlecenia na okres 1 roku. W grudniu 2014r. 3 pracownikow rozwigze umowe

0 prace w zwigzku z przejsciem na emeryture.

Po przeprowadzeniu negocjacji z reprezentacjg zwigzkow zawodowych dziatajgcych w SP

Z0Z uzyskano zgode na czasowe (1 rok) ograniczenie wptat o potowe na zaktadowy fundusz

socjalny - oszczednos¢ roczna: 245.000,00 zt

Zlokalizowane dalsze zagrozenia tym zakresie : duza ilos¢ absencji chorobowych:

gtébwnie sredniego personelu medycznego, zwiekszajgcy sie przecietny wiek sredniego
(srednia wieku lekarze: 55 lat, pielegniarki : 45 lat, potozne: 37 lat) i wyzszego personelu

medyczneqo.




KOSZTY OGOLEM

e Koszty rzeczowe na koniec wrzesnia 2014 spadty w stosunku do tego
samego okresu w 2013 0 604.576 zt

e Koszty osobowe na koniec wrzesnia 2014 spadty w stosunku do tego
samego okresu w 2013 0 263.843 zi

e L3acznie wszystkie koszty Zaktadu na koniec wrzesnia 2014 spadty w

stosunku do tego samego okresu w 2013 o0 868.419 zit




Restrukturyzacja zobowigzan wymagalnych

Do potowy grudnia 2013 r. SP ZOZ borykat sie z brakiem ptynnosci finansowej — stan zobowigzan
wymagalnych wynosit juz 1,6 min. zt, w tym 293 tys. stanowity zobowigzania wobec firmy
Magellan z tyt. porozumien nowacyjnych.

Przyrost zobowigzan w stosunku do stanu na 31.12.2012 r. wyniést az 1,4 mln zt —na koniec

poprzedniego roku SP Z0OZ odnotowat zobowigzania wymagalne w kwocie 195 tys.zt.

Zostat przygotowany przetarg na kredyt bankowy, w efekcie ktdrego udato sie uzyskac kredyt
bankowy w kwocie 2 min zt, ktory zostat wydany na sptate zobowigzan wymagalnych, w tym
zobowigzan z tytutu porozumien z Magellan S.A. (wysoko oprocentowanych, bo w granicach

10%), a takze na sptate 400 tys. zt z pozyczki z firmy Magellan.

Dzieki uzyskaniu korzystnego kredytu z banku DnB Nord, pomimo wzrostu stanu kredytow i
pozyczek w stosunku do 2013 r. 0 162 206 zi, koszty finansowe w postaci prowizji i odsetek

obniza sie szacunkowo o okoto 65 000 zt w skali roku.




Restrukturyzacja zobowigzan ogotem

Wyszczegolnienie

Il kw. 2012

Il kw. 2013

Il kw. 2014

Roznica
2014/2013

Zobowigzania
cywilnoprawne

2 654 566

3439 924

2 347 502

-1092 422

Zobowigzania
publicznoprawne

1433 753

1223 657

1168 292

- 55 365

Kredyty i pozyczki

2 206 249

1425 434

1 587 640

162 206

Zobowigzania
ogotem

6 294 568

6 089 015

5103 434

- 985 581

Jak widaé z powyzszej tabeli, zobowigzania ogétem obnizyly sie w stosunku do

analogicznego okresu w ubieglym roku o

085 581 zi, co stanowi 16,2%.




Biezgce wykonanie planu finansowego

Przychody

Plan 2014r.

Plan 9/12

Wykonanie

Roéznica
kwotowa

Wykonanie
%

Ogodtem przychody

34 245

25684

25636

-48

74,86

Ogoétem koszty

34 206

25 655

25323

74,03

Wynik finansowy 39 29 313 802,6

Wykonanie planu finansowego wypada pozytywnie, zwtaszcza w pozycji koszty, co oczywiscie
znajduje odbicie w wyniku finansowym za 9 miesiecy.
Koszty sg nizsze od planowanych o 313 tys. zi., natomiast przychody ogétem sg
nizsze od planowych o 48 tys.zt, efektem tych proporcji jest zysk lepszy od zaplanowanego

0 284 tys. zi.




Aktualne wyniki finansowe SPZ0OZ w poréwnaniu

z latami poprzednimi

2009

2010

201

2012
2013

2014

31 887 309

32 193 918

31 949 948

34 316 860
35 466 855

25636 314

33 274 809

32 102 342

34 072 107

34 685 976
35 148 765

25 322 901

-1 387 500

91 576

-2122 159

- 369 116
318 090

313 413



Optymalizacja przychodow

b) Optymalizacja przychodow dziatalnosci

SPZOZ.




DZIALANA W ZAKRESIE OPTYMALIZACJI PRZYCHODOW

Ustawiczne podejmowanie dziatan majgcych na celu zwiekszenie kontraktow z NFZ
w wybranych obszarach:
e O. Dzieciecy,

O. Rehabilitacyjny,

O. Chirurgiczny,

OAIIT,

|zba Przyjec,

P. Pot —-Gin,

P. Chirurgiczna, (podtrzymywanie odpowiedniej argumentacji w pismach
kierowanych do NFZ) oraz osobiste komunikowanie potrzeb osobom decyzyjnym

w regionalnym oddziale NFZ




Niekorzystne zmiany w wysokosci kontraktow na rok 2014

SZPITAL

Propozycja NFZ

wynegocjowano

roznica

0. Wewnetrzny

4 029 636,00 zt

4 081 636,00 zt

+ 52 000,00 zt

0. Pediatryczny

2 444 520,00 zt

2 496 520,00 zt

+ 52 000,00 zt

RAZEM

+ 104 000,00 zt

Szpital ogdtem

20 544 730,00 z
98,35% kontraktu
z roku 2013

20 648 730,00 z
98,84% kontraktu
z roku 2013

--240 468,00 zi

-w stosunku do 2013




Niekorzystne zmiany w wysokosci kontraktow na rok 2014

Poradnie
specjalistyczne

Propozycja NFZ

wynegocjowano

roznica

Chirurgiczna

589 536,00 zi

601 330,40 zi

+11 794,40 zt

Pot-Gin

224 296,00 zi

232 815,20 zi

+ 8 519,20 z

RAZEM

+ 20 313,60 zt

Poradnie ogotem

1136 448,40 zt
97,54% kontraktu
z roku 2013

1156 762,00 zt
99,28% kontraktu
z roku 2013

-8 307,60 z}

-w stosunku do 2013




PRZYCHODY - KONTRAKTY Z NFZ

Przystgpienie w 2014 roku do konkursu ofert na nocng i Swigteczng opieke medycznag

i wygranie go z konkurencyjng placowkg medyczna.

skierowanie do sgdu powoddztwa o wyptate 312.837,57 zt za nadwykonania w 2011r.
ratujgce zycie. W trakcie trwania w tej sprawie sporu sgdowego przeprowadzono kilka
prob ugodowych, dotychczas bez rezultatu. Wyptacenie wartosci tych nadwykonan jest

tematem spotkan z nowowytonionym dyrektorem regionalnego oddziatu NFZ.

Przygotowywane jest skierowanie do sgdu powodztwa o wyptate wynagrodzenia za

nadwykonania ratujgce zycie w 2012r. na kwote.377.235,04 zi

Skierowano do NFZ wezwanie do zaptaty o nadwykonania ratujgce zycie w roku 2013 na
kwote 333.712,60 zt




PRZYCHODY - KONTRAKTY Z NFZ

1. Podjecie staran (sScisty monitoring ofert i konkurséw) o udziat SP ZOZ w maksymalnej
ilosci programoéw profilaktycznych, programéw propagujacych zdrowy tryb zycia i badan
przesiewowych. Wytypowane zostaty juz:

profilaktyczne badania kardiologiczne w POZ (realizowane),

prowadzenie poradni prawidtowego zywienia kobiet w cigzy w ramach programu polsko -

szwajcarskiego (do 2016 roku i moze objg¢ 250 kobiet);

nastepna edycja programu badan profilaktycznych nowotworu jelita grubego

2. W celu zwiegkszenia ilosci porodéw wykorzystano marketingowo stosowanie znieczulen
zewngtrzoponowych przy porodach oraz podjeto dziatania na rzecz poprawy komfortu pobytu

potoznic w oddziale.




PRZYCHODY - KONTRAKTY Z NFZ

Prowadzona jest analiza dtugosci pobytu pacjentéw na poszczegdlnych oddziatac
m.in. pod katem zastosowania istniejgcych mozliwosci pobierania optat za

nieuzasadniony leczeniem pobyt pacjenta w szpitalu.

Zwiekszenie nacisku na prawidtowe rozliczanie pacjentow POZ

ze stwierdzong cukrzyca (wyzsza punktacja NF2).

Planowane jest otwarcie przychodni przyszpitalnych (jesli wejdg

W zycie projektowane rozwigzania prawne umozliwiajgce te forme dziatalnosci w

ramach tzw. ,kompleksowosci”).




W ZAKRESIE MEDYCZNEJ DZIAY ALNOSCI KOMERCYJNEJ —
NIEOBJETEJ KONTRAKTEM Z NFZ

Zwiekszenie ilosci badan komercyjnych w zakresie:

pracowni bakteriologicznej,

laboratorium analitycznego (poszerzenie spektrum oferowanych badan),

diagnostyki obrazowej ( TK [z przewidywang mozliwoscig odptatnosci ratalnej], RTG,

USG).

Zwiekszenie ilosci badan komercyjnych udzielanych przez pracownie fizykoterapii.

Prowadzona jest kalkulacja optacalnosci oferty: wykonywania badan zwigzanych
z bieznig wysitkowg (w tym rowniez przeprowadzania petnych testéw

wydolnosciowych dla sportowcow) i zwiekszenia swiadczeh zwigzanych z medycyng

pracy,




W ZAKRESIE MEDYCZNEJ DZIAt ALNOSCI KOMERCYJNEJ —
NIEOBJETEJ KONTRAKTEM Z NFZ

Podpisanie umowy ;

na wykonywanie wysokospecijalistycznych badan diagnostycznych, ktérych nie wykonuje

nasze laboratorium.
na komercyjne wykonywanie badan rtg i usg.
na kompleksowg opieke nad pracownikami przez Poradnie Medycyny Pracy

na badania skutecznosci sterylizacji (z gab.lekarskimi i kosmetycznymi).

Opracowanie i wdrozenie nowych cennikéw na wykonywane ustugi pacjentom nie

ubezpieczonym, szczegolnie w Izbie Przyjec szpitala .

Przygotowywanie do wdrozenia wykonywania komercyjnych zabiegéw fizjoterapeutycznych

(opracowanie cennika i zasad przyjmowania pacjentéw komercyjnych).




W ZAKRESIE DZIALALNOSCI KOMERCYJNEJ — NIEMEDYCZNEJ

weryfikacja wysokosci optat pobieranych za pobyt matek pacjentéw na

Oddziale Pediatrycznym,

weryfikacja zasadnosci pobierania od pacjentow optat za transport sanitarny,
podejmowanie dalszych staran o mozliwos¢ pobierania od pacjentow optat za
pobyt na Oddziale Rehabilitacyjnym (starania o zmiane niekorzystnej w tym
wzgledzie interpretacji przepisow przez regionalny oddziat NFZ),

wynajem powierzchni uzytkowych i reklamowych,

podjecie dalszych dziatan marketingowych majacych na celu zwiekszenie

sprzedazy ustug gastronomicznych.




Wozrost przychodow z dziatalnosci gastronomicznej

M rok 2012
Erok 2013
COrok 2014

rok 2012

rok 2013

rok 2014

ROK

2012 (styczen-
pazdziernik)

2013 (styczen-
pazdziernik)

2014 (styczen-
pazdziernik)

llos¢ sprzedanych
obiadéw

13 614 szt.

14 061 szt.

15717 szt.




WNIOSKI Z PROWADZONYCH DZIAr AN
RESTRUKTURYZACYJNYCH

Petne i catosciowe podejscie do restrukturyzacji SP ZOZ w Wolsztynie

wymaga przeprowadzenia

Profesjonalnego audytu ekonomiczno —organizacyjnego.

Audyt ten winien za posrednictwem specjalistycznych narzedzi
analitycznych wytypowac obszary ingerencji w struktury szpitala tak,
aby nastgpita stabilizacja finansowa w diugie;

(minimum 5 letniej) perspektywie.




3.

Reinformatyzacja
SP Z0Z w Wolsztynie




Reinformatyzacja

W ramach reinformatyzacji szpitala w wzmiankowanym okresie:
1. Przeprowadzono inwentaryzacje potrzeb.

2. Wykonano kompleksowg, autorskg koncepcje funkcjonalno-uzytkowa reinformatyzacji
szpitala w celu dostosowania do wymogow Ustawy z dnia 28 kwietnia 2011r. o systemie
informatyzacji w ochronie zdrowia i innych aktéw prawnych, w ramach powyzszego w czesci
medycznej i administracyjnej szpitala:
przygotowane zostaty zatozenia unowoczesnienia i powiekszenia bazy programowej i
sprzetowej jednostki w celu usprawnienia przeptywu i analizy danych,
zaprojektowano:
nowoczesny system logistyki szpitalnej m.in. dystrybucji lekéw i innych materiatéw
eksploatacyjnych,

system analityczny business intelligence,

ucyfrowienie aparatow w Pracowni Rentgenodiagnostyki.




Reinformatyzacja

e W chwili obecnej na ukonczeniu jest audyt dajgcy w oparciu o przeprowadzone pomiary
ostateczng weryfikacje potrzeb (sprzetowych, programowych i sieciowych).
W oparciu o w/w audyt oraz wzmiankowang wyzej koncepcje powstaje ostateczny
techniczny projekt kompleksowej informatyzacji SPZOZ.
Koncepcja ta ma zawiera¢ konkretne rozwigzania sprzetowo-programowe. Projekt ten
przygotowywany jest w oparciu o zatozenie, ze bedzie on stanowi¢ podstawe wniosku

aplikacyjnego o zewnetrzne srodki pomocowe.

e Powstata nowa strona internetowa SPZ0OZ, ktéra zostata opracowana gtéwnie w celu

wykazania petnego spectrum dziatalnosci ustugowej SPZ0OZ w Wolsztynie.

e Wdrozono autorski program automatyzujacy instalowanie aktualizacji Eskulap na

stanowiskach komputerowych w catym SPZOZ.




Usprawnienie przeptywu informac;ji

W Il pot. 2014 wprowadzono procedure sktadania zaméwien oraz prowadzenia
rejestru zamoéwien w wersji elektronicznej m.in. za posrednictwem poczty
elektronicznej, ktorej odstawowym zatozeniem jest polepszenie komunikaciji

w dziedzinie realizacji zamowien pomiedzy poszczegolnymi komorkami
organizacyjnymi SP ZOZ. Z drugiej strony nowa procedura ma generowac
znaczne oszczednosci w czasie, materiatach oraz naktadzie pracy zwigzanych

z jej funkcjonowaniem .

Przygotowanie i uruchomienie forum stuzgcego do zgtaszania probleméw

technicznych ze sprzetem.




4.

Podniesienie jakoscl

swiadczonych ustug




Podniesienie jakosci swiadczonych ustug

e W pierwszej kolejnosci zatozono utrzymanie wszystkich posiadanych certyfikatow jakosci,

- weryfikacja dotychczasowych procedur,

- opracowanie i wdrozenie nowych procedur
wdrozenie do ISO dz. Finansowo-Ksiegowego i dz. Marketingu i Organizacji Ustug Medycznych
uszczegotowiono system badania poziomu satysfakcji pacjentow jako narzedzia
monitorujgcego jakos¢ swiadczonych ustug.
w miesigcu pazdzierniku podjeto wspdtprace w firmg zewnetrzng majgcag na celu sprawne
przeprowadzenie dziatan umozliwiajgcych uzyskanie przez SPZOZ w koncoéwce 2015

certyfikatu akredacyjnego CMJ .

W chwili obecnej analizowana jest zasadnos¢ wrézenia w SPZ0OZ innych systemoéw ISO

(ochrona danych osobowych, dziat zywienia itp. )

Powyzsze dziatania prowadzone sg w oparciu o informacje NFZ dot. oceny dziatalnosci

Swiadczeniodawcy z uwzglednieniem posiadanych przez niego certyfikatow jakosci




Podniesienie jakosci Swiadczonych ustug

Najwazniejsze naktady inwestycyjne
poczynione w latach 2013-2014:

Nazwa

Wartosc¢

Blilirubinometr

10 500,00
darowizna WOSP

Inkubator

27 000,00
darowizna WOSP

ROK 2013

Resuscitator

39 000,00
darowizna WOSP

Nazwa

Wartos¢

Remont Apteki Szpitalnej

422 847,16

Kardiomonitor

12 109,50
darowizna Fundacja Polsat

Krzesetko transportowe

3077,84

Srodki wiasne +Gmina
Wolsztyn oraz Gmina
Siedlec

Pompy strzykawkowe x3

9 007,20

Kardiomonitor

11 758,20
darowizna WOSP

Lampa do fototerapii x2

19 286,00
darowizna Fundacja Polsat

Wiatrotap ( do windy)

29609,80 Starostwo
Powiatowe + 26235,94
$rodki wlasne

Respirator

66 960,00
darowizna Fundacja Polsat

Winda bud. ,B”

Starostwo Powiatowe
94390,2 +PFRON 62926,8 +
srodki wtasne 3874,5

Wywotywarka

5 940,00

Kondensator statyczny

10516,50

Ambulans + wyposazenie

Darowizna rzeczowa 29 400,00
zt + $rodki wiasne

12 252,59 zt

Sprzet komputerowy wraz z
oprogramowaniem

3 408,50

Aparat USG

120 000,00 zt

116 00,00 zt Starostwo + $r.
wtasne 4000,00zt

Sprzet komputerowy wraz

Z oprogramowaniem

rzeczowa




5.

Polepszenie gospodarki

energetyczne] SPZ0OZ w Wolsztynie




Polepszenie gospodarki energetycznej SPZ0OZ
w Wolsztynie

Ograniczenie poboru tzw. energii elektrycznej biernej poprzez zakup i uruchomienie baterii
kondensatoréw. Koszt zakupu urzgdzenia w 2013 r. wyniést ok. 9.000,00 zt. Prognozowana

oszczednos¢ ok. 25.600,00 zt/rocznie.

w wyniku przeprowadzenie przetargu 2014 roku wspdlnie ze Starostwem Powiatowym w
Wolsztynie uzyskano oszczednosci w zakresie kosztow energii ok. 55.000,00 zt/rocznie
(stworzenie mini grupy zakupowej i uzyskanie

efektu skali)

skierowanie wniosku o indywidualng cene energii elektrycznej z drugiego miejsca poboru

szacuje sie na oszczednosc¢ w wysokosci ok. 19.000,00 zt/rocznie.




Polepszenie gospodarki energetycznej SPZ0OZ
w Wolsztynie

Przygotowanie i ztozenie wniosku wraz z petng dokumentacjg niezbedng do
pozyskania dofinansowania w ramach VI konkursu Programu priorytetowego
,oystem zielonych inwestycji w czesci 1) Zarzgdzanie energig w budynkach
uzytecznosci publicznej” przedsiewziecia pn.: ”Dziatania energooszczedne

w budynkach SP ZOZ w Wolsztynie”, ktore umozliwi SP ZOZ w Wolsztynie:

e Termomodernizacje budynkdéw D , E oraz budynkdéw zaplecza techniczno-

magazynowego,

e energomodernizacje catej infrastruktury szpitala w tym wymiane oswietlenia na

LED, wymiana CO, CWU, zimnej wody,

e wprowadzenie systemu zarzadzania energig.




Polepszenie gospodarki energetycznej SPZ0OZ
w Wolsztynie

Whiosek aplikacyjny uzyskat akceptacje w chwili obecney:
oczekujemy na podpisanie umowy,

Konczymy prace nad programem funkcjonalno-uzytkowym dla tej inwestyciji
(PFU stanowiC bedzie zatgcznik dla rownolegle opracowywanej Specyfikacji

Istotnych Warunkow Zamdéwienia)

przygotowywana jest koncepcja dalszej (kompleksowej) modernizacii
infrastruktury szpitalnej pod kagtem oszczedzania energii elektrycznej i cieplnej
oraz pozyskiwania tych form energii ze zréodet odnawialnych. Koncepcja ta
przygotowywana jest w zwigzku z duzym prawdopodobienstwem ogtoszenia

konkursu na dofinansowanie ze srodkow pomocowych tego typu projektéw.

Przeprowadzana jest analiza ekonomiczna zasadnosci zastosowania

profesjonalnych perlizatorow wody pobieranej do mycia.




Jakie mamy przed sobg wyzwania

Koniecznosc¢ zintensyfikowania dziatan w celu dostosowania infrastruktury szpitala do wymogow,
ktére wejdg w zycie z dniem 01.01.2017r. — zadanie to jest szczegdlnie wazne w kontekscie przystgpienia
z dniem 01.01.2015r. przez Wojewode Wielkopolskiego do kreslenia mapy potrzeb zdrowotnych
wojewodztwa.

Pozyskanie odpowiedniej ilosci medykow specjalistow (lekarzy, pielegniarek i potoznych) w sytuaciji
pogtebiajgcego sie niedoboru okreslonych specjalnosci na rynku pracy oraz starzenia sie kadry
medycznej SP ZOZ.

Przeciwdziatanie dalszemu arbitralnemu reglamentowaniu dziatalnosci SP ZOZ przez NFZ

ustalanie wysokosci kontraktéw na poziomie nieadekwatnym do potrzeb lokalnej spoteczno$ci i
potencjatu leczniczego SP ZOZ,

dalsze zwigekszanie wymogoéw dotyczgcych zaplecza osobowego i infrastrukturalnego za pomoca,
ktérego SP ZOZ wykonuje swoje swiadczenia

Przeciwdziatanie niedoszacowanie w wycenie procedur medycznych.

Zapewnienie odpowiedniej koordynacji dziatan pomiedzy lekarzami POZ, a szpitalem.




