0@

Program Naprawczy
SP z0OZ Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego

im. J. Sniadeckiego w Biatymstoku

Wrzesien 2024



Informacje og6lne

Wojewoédzki Szpital Zespolony im. Jedrzeja Sniadeckiego powstal 1 stycznia 1953 roku
i rozpoczat funkcjonowanie jako jeden z pierwszych w Bialymstoku. W obecnej formie
organizacyjno-prawnej, Zaktad powstat z przeksztalcenia z jednostki budzetowe]j na -mocy
zarzadzenia Nr 159/98 Wojewody Biatostockiego z dnia 12 sierpnia 1998 r. w sprawie
przeksztalcenia Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego im. J. Sniadeckiego w Bialymstoku,
ktére weszto w zycie z dniem podpisania, W Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej. Teraz jest drugim najwigkszym (po Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznynt’ W
Biatymstoku) szpitalem dla Wojewodztwa Podlaskiego. Obejmuje zasiggiem obszar calego
wojewodztwa (1,2 min mieszkahcoéw, co stanowi ok 3,1% Jludnosci Polski). Uprawnienia
podmiotu tworzgcego Zaktad wykonuje Wojewddztwo Podlaskie.

Zaktad posiada osobowos$¢ prawna. Postanowieniem Sadu Rejonowego w Biatymstoku. XII
Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru  Sgdowego zostal wpisany do rejestru
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 sig pod numerem 000000010675. Wyodrgbnione numery
14-cyfrowe REGON dla poszczeg6lnych zaktadow leczniczych Zaktadu sa nastgpujace: | ok

1. ..Szpital Specjalistyczny” — 05065772900027

2. ..Zaklad Pielegnacyjno-Opiekunczy” — 05065772900034 (dziatalno$¢ zostata zawieszona
w roku 2022)

3. ,.Zesp6l Poradni” — 05065772900041

Zaktad dziata na podstawie:
1. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 1. o dziatalnosci leczniczej,
2. ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych:ze

$rodkow publicznych,
ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 1. 0 rachunkowosci,

S3)

4. ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 1. o finansach publicznych,

5. innych przepiséw regulujgcych dziafalnosc samodzielnych publicznych zakladoéw opieki
zdrowotnej,

6. Statutu.

Celem dzialania Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego im. Jedrzeja Sniadeckiego jest
prowadzenie dziatalnosci leczniczej polegajacej na udzielaniu $wiadczef zdrowotnych oraz

promocji zdrowia.
Do zadan Szpitala nalezy:

1. udzielanie $wiadczen szpitalnych,

2. udzielanie stacjonarnych i calodobowych $wiadczen zdrowotnych innych niz $wiadczenia
szpitalne,

3. udzielanie ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych,



4. udzielanie $wiadczen zdrowotnych z zakresu medycyny pracy,
5. udzielanie $wiadczen z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej.

Zaklad moze takze wykonywac¢ dziatalno$¢ gospodarczg w zakresie:

ushug diagnostycznych,

wynajmu i dzierzawy pomieszczen i gruntow,

zywienia,

sterylizacji, pod warunkiem, ze dziatalnosc ta nie jest ucigzliwa dla pacjenta lub przebiegu

-l

leczenia.

W Statucie Szpitala w roku 2024 funkcjonujg:

. Szpital Specjalistyczny z oddziatami :

1:-0Oddziat Choréb Wewnetrznych, Diabetologii, Endokrynologii i Reumatologii
2.5- Oddziat Gastroenterologii, Hepatologii i Chorob Wewnetrznych

‘3. Oddziat Kardiologii i Choréb Wewngtrznych z Pododdzialem Kardiologii Inwazyjnej

3 Pracownia Hemodynamiki
4. Oddzial Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego
5...Szpitalny Oddziat Ratunkowy
6....Oddziat Chirurgii Ogolnej, Matoinwazyjnej i Onkologiczne;
7. Oddziat Ortopedyczno-Urazowy
8...Oddzial Urologii Onkologicznej i Ogolne;j
9. Oddziat Otolaryngologii i Chirurgii Szczgkowo-Twarzowe]
10. Oddziatl Chor6b Oczu

" 11; Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii
12. Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy
13. Oddziat Neonatologii z Patologig i Intensywng Terapia
14. Oddziat Neurologii z Pododdzialem Udarowym
15. Oddzial Rehabilitacji Ogolnoustrojowej
16. Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej
17. Oddzial Rehabilitacji Kardiologicznej
18. Oddziat Pediatrii i Neurologii Dziecigcej

' [zba Przyjec
19. Dziat Diagnostyki Obrazowej
20. Dziat Diagnostyki Laboratoryjnej
21. Dzial Diagnostyki Uktadu Krgzenia
22. Dzial Fizjoterapii
23 Ogrodek Diagnostyki i Leczenia Endoskopowego
24. Blok Operacyjny
25 . Apteka
26ﬁ Sterylizatornia _
I1. Zékiad Pielggnacyjno-Opiekunczy (dziatalno$¢ zawieszona).
III. Zespdt Poradni:



Poradnia Leczenia B6lu
Poradnia Anestezjologiczna
Poradnia Gastroenterologiczna
Poradnia Endokrynologiczna
Poradnia Reumatologiczna
Poradnia Osteoporozy
Poradnia Alergologiczna
Poradnia Pulmonologiczna
Poradnia Diabetologiczna
. Poradnia Kardiologiczna
. Poradnia Nadcisnienia 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
21. Poradnia Ginekologiczno-Poloznicza
22. Poradnia Neonatologiczna
23. Poradnia Rehabilitacyjna
24. Poradnia Okulistyki Dzieciecej
25. Poradnia Kardiologii Dziecigcej
26. Poradnia Neurologii Dziecigcej
27. Poradnia Nefrologii Dzieciecej 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 Zdrowotne;
34. Poradnia Chirurgii Szczekowo-Twarzowej
35. Poradnia Hepatologiczna
36. Poradnia Chirurgii Plastycznej
V. Pozostate komorki organizacyjne:
1. Dzial Ustug Medycznych
2. Dziat Ekonomiczny
3. Dzial Logistyki
4. Dziat Zatrudnienia i Plac
5. Dzial Administracji
6. Samodzielne stanowiska

O PN RN

—_ =
_ O

[N I T e e i e e
O O 0NN BN



7. Dziat Inwestycji
8. Dzial Informatyki
9. Dzial Epidemiologii i Higieny
V. Zespoly i Komitety Szpitalne '

Zasoby jednostki to (wedlug stanu na 30.06.2024 {4

o 525 16zek lgcznie (22 16zka w ramach ZOL nie funkcjonujg),
Szpital zatrudnia ogotem 1195,00 0sob (1.180,83 etatow prz

Obecnie

elic

e

zeniowych):

| oraz stazystow (21 etatow przeliczeniowych).

ywnaniu do stanu na' 30;06.2023 r. zatrudnienie wzrosto o 27.4 etatow
niowych. Bylo to spowodowane gltéwnie wzrostem liczby lekarzy rezydentow

01 5 |Lekarz 121,00 96,00 ; 111,830
02 Nhed v(,_Inny wyzszy medyczny 52,00 52,00 0,00 52,000
03”‘ B "Inny wyzszy niemedyczny 15,00 12,00 3,00 13,500
04 | Pielegniarka 406,00 201,00 5,00 404,000
05 ~[Polozna 104,00 104,00 0,00 104,000
06:‘ Technicy medyczni 73,00 73,00 0,00 73,000
07 “Ratownicy medyczni 23,00 23,00 0,00 23,000
08 | Inny éredni medyczny 4,00 4,00 0,00 4,000
09 ‘ | Inny $redni niemedyczny 62,00 62,00 0,00 62,000
A 56,00 56,00 0,00 56,000
Pracownicy techniczni, ekonomiczni, 84,00 81,00 3,00 82,500

| administracyjni
| Personel obstugi - 18,00 18,00 0,00 18,000
'Personel obstugi - warsztat 21,00 21,00 0,00 21,000
g ’;I:_ekarze stazysci 51,00 ‘ 51,00 0,00 51,000
-Lekarze rezydenci 105,00 105,00 0,00 105,000
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Lp. Nazwa Poradni Liczba porad““_
1 | Poradnia Okulistyczna 2807
2 | Poradnia Okulistyki Dziecigce; 1082
3 | Poradnia Laryngologiczna 1599
4 | Poradnia Audiologiczna 842
5 | Poradnia Chirurgii Szczekowo-Twarzowej 2539 |
6 | Poradnia Kardiologiczna 3215
7 | Poradnia Gastroenterologiczna _..2207.
8 | Poradnia Pulmonologiczna 1789
9 | Poradnia Alergologiczna 1193
10 | Poradnia Diabetologiczna _ 22510
11 | Poradnia Neurologiczna 989
12 | Poradnia Chirurgiczna AR o b2
13 | Poradnia Urazowo—Ortopedyczna ' 9080.
14 | Poradnia Urologiczna 6338
15 | Poradnia Kardiologii Dzieciecej 1721
16 | Poradnia Neurologii Dzieciecej 459

17 | Poradnia Nefrologii Dzieciecej z Pracownig Urodynamiki 1963

18 | Poradnia Ginekologiczno—Potfoznicza 4860
19 | Poradnia Neonatologiczna 251

20 | Poradnia Anestezjologiczna : 143250

21 | Poradnia Hepatologiczna il 0732

22 | Poradnia Chirurgii Plastycznej 4 1562

23 | Poradnia Reumatologiczna a2 . 196

24 | Poradnia Endokrynologiczna i 633,

25 | Poradnia Rehabilitacyjna ; ~1°35

__Ogoétem 54921

Lp. Nazwa Poradni i Liczba porad ¢

1| Poradnia Nocnej i Swigtecznej Opieki Zdrowotnej T 6012
2 | Tomografia Komputerowa 1249
3 | Rezonans Magnetyczny 1103

Ogétem 8364

W zakresie lecznictwa szpitalnego zanotowano niewielki spadek liczby leczgéych pacjentow
(0 398 o0séb czyli 3,17 %) oraz istotny wzrost liczby zabiegéw chimrgiczfiﬁich (o 588 szt:
czyli 10,5 %) w poréwnaniu do I pétrocza 2023 r. W zakresie opieki ambliiatoryjnej liczba
porad wzrosta o 6.843 szt. (14,23 %). Liczba tomografii komputerowychf‘o’:faz badan RM
spadly odpowiednio o 147 oraz 91 szt. W ramach Poradni Nocnej i Swigtecznej Opieki

Zdrowotnej liczba porad zmalata o 6 szt.

Obiekty Szpitala sg rozmieszczone w 3 lokalizacjach: ul. M. Sklodowskiej-Cﬁfie 25126 oraz
M. Wolodyjowskiego 2/1. Zabudowa ma charakter pawilonowy co priek}ada si¢ na
utrudnienia w funkcjonowaniu oraz przekazywaniu pacjentéw pomiedzy odaziaiami. Laczna
powierzchnia budynk6w przeznaczona do udzielania $wiadczen zdrowatnych wynosi

34.505,93 m.kw., pomieszczen administracyjno-technicznych — 936,90 m. kw.




Analiza sytuacji finansowej Szpitala w roku 2023 w poréwnaniu do roku 2022

Ujemny wynik finansowy netto SPZOZ Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego im.
J. Sniadeckiego w Biatymstoku za 12 miesigecy 2023 wyni6st 21.635.902,06 zi.
W analogicznym okresie roku 2022 strata wyniosta 17.738.937,84 zt. czyli byta
0 3.896.964,22 7t nizsza. Pogorszenie wyniku finansowego spowodowane zostato wyzszym
poziomem wzrostu Kosztow w poréwnaniu z przychodami. Przychody ze sprzedazy wzrosty
w 2023 w poréwnaniu do roku 2022 o 42.517.352,37 zt (19,53 %). Na wzrost poziomu
kosztow dzialalnogci operacyjnej o 35.616.646,35 zi (13,16 %) wplyw mialy nastgpujace

istotne czynniki:

i Wzrost wartosci zuzycia materiatéw i energii o 5.574.662,62 zt (to jest 12,79 %),
ktory zostat’'spowodowany gléwnie przez wzrost kosztow:
«  zuzycia lekow 0 414.009,23 zt (3,19 %),
zuzycia szwow i nici chirurgicznych o 240.3 08,58 zt (20,20 %),
.+ plynéw infuzyjnych o 355.335,55 z4 (53,23 %),
"+ materiatléw opatrunkowych o 108.678,51 zt (9,39 %),
. zuZy:Cia sprzetu jednorazowego o 1.598.856,39 7t (14,84 %) — wzrost nastgpit gtownie
z powodu zwigkszonego W stosunku do roku 2022 zuzycia materialow
e wsz‘c':'zepialnych,
. Qdczj/nnikéw chemicznych i materiatéw diagnostycznych o 335.776,17 zt (8,57 %),
. energii elektrycznej o 1.111.506,52 zt (35,77 %) — wzrost cen energii byl niezalezny
f  od Szpitala,
*  energii cieplnej o 775.578,49 zl (54,28 %) — wzrost cen energii byt niezalezny od
Szpitala,
»  pozostalych kosztéw zuzycia materialéw i energii (para, woda, materialy biurowe,
‘ dfc}bﬁy sprzet medyczny: paski do glukometréw, filtry do respiratoréw, elektrody
EKG, cewniki, posciel jednorazowa) o 1.113.853,54 zt (19,10 %) - w roku 2023
ngsfqpﬂ wzrost cen jednostkowych materialow oraz iloéci zuzytych materialow

w zwigzku ze zwigkszeniem realizacji procedur medycznych.

oraz zmriiej szenie kosztow zuzycia:
e krwio 98.910,30 zt (6,46 %),
« rekawic o 412.608,00 zI (48,75 %) — spadek cen oraz iloéci zuzywanych rekawic

w zwiazku z zakoriczeniem epidemii COVID-19,

2. Wz'f();st wartodci ustug obcych o 5.303.978,58 zi (8,18 %) zostal spowodowany
gk’)wnié poprzez zwiekszenie kosztow ustug:
. hapréw, konserwacji i przegladow aparatury medycznej o 182.348,73 zt (5,43 %),

- medycznych obcych 0 139.055.49 z1 (8,16 %),
. Zywienia 0 889.422.53 zt (34,36 %) — w roku 2022 rozstrzygnieto przetarg na ustuge
zywienia. Stawki wynikajgce z nowej umowy sg istotnie wyzsze. Dodatkowo w roku
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2023 Szpital przystapil do programu ,.Dobry Positek” . W zwiarzkuji;iz. pOWYZSZym
W ez ego

stawki za wyzywienie ulegly podwyzszeniu. SRR R

Obnizeniu ulegty koszty ushug:

«  remontowych o 49.145,68 zt (16,47 %) — wykonano prace remontowe i ik

w mniejszym zakresie niz w roku 2022, 1
« transportowych o 98.152,33 =zt (52,40 %) — przeniesienie Odd_zia%u Chordb
Wewnetrznych do budynku zlokalizowanego przy ul. M. Sk%oaowskiej-Curie
zmniejszylo zapotrzebowanie na transport sanitarny, i T
. pozostatych ustug obcych 0 229.374,94 zt (6,28 %), e iy “
3. Wazrost wartosci podatkéw i oplat 0 341.522,54 zt (32,96 %). i
4. Wzrost kosztéw wynagrodzen o 20.012.133,96 z (16,84 %) Zostat onspowodowany
wzrostem placy minimalnej z dniem 01.01.2023 oraz 01.07.2023 r. Kolejn}"&frfl:, 1czynmkletr'n
byla realizacja Ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalanfff’{i’l néjhiié?egé'
wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujacych zawody medycznef'l'“zétiru‘clrh‘igjri')}'éﬁ
w podmiotach leczniczych. Konieczne bylo podniesienie ptac zasadllliczych:" grup
zawodowych wymienionych w ww. ustawie. 2
5. Wazrost wartosci §wiadczefi na rzecz pracownikow o 4.415.835,64 z}(19,19%)—
wzrost wynika z wyzszych kosztow wynagrodzen oraz zwigkszenia odpisow na'ZFSS. ik
6. Spadek kosztow amortyzacji o 72.723,51 zt (-0,39 %). i
7. Spadek wartosci kosztow pozostatych o 41.146,20 zt (-4,96 %). i
W ramach pozostalej dziatalnosci operacyjnej nastgpit wzrost przyc};:bdéw Z tytu1u
dotacji (gtéwnie na stazystow i rezydentéw) o 2.977.253,00 zt (15,93 %) oraz spadek
pozostatych przychodow operacyjnych o 6.098.352,27 zt (-22,98 %) wynikajacy z nizszej niz
w roku 2022 wartosci refundacji dodatkéw COVID. Jednoczesnie nastgpit wzrost pozostatych
kosztow operacyjnych o 775.736,53 zt (17,11 %) zwigzany ze zwiqkszeni?ém rezerw na
$wiadczenia pracownicze oraz wzrostem kosztow postepowan zwigzanych z egzekwowaniem
zobowigzan Szpitala. i
W ramach dziatalnoéci finansowej odnotowano spadek wartogci przychodow
finansowych o 125.579,63 zt (-48,16 %) zwigzanych z dodatnimi réznicami kursowymi
i uzyskanymi odsetkami oraz wzrost wartoéci kosztow finansowych o 6.775.254,81 zt (116,90

%) — odsetki od kredytow oraz przeterminowanych zobowigzan.

Sytuacja platnicza Szpitala ulegta pogorszeniu w stosunku do kor’fééa roku 2022.
Zwigkszyla si¢ warto$¢ zobowiazan, szczegblnie w zakresie dostaw i ustug Jest to pochodna

wykazywania ujemnego wyniku finansowego.
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Analiza SWOT Szpitala — mocne i slabe strony, szanse oraz zagrozenia

Mocne strony:

Stabe strony:

Szeroki zakres ustug medycznych
oferowanych przez Szpital.
Mozliwo$¢ udzielania
kompleksowych $wiadczen
zdrowotnych od porad
ambulatoryjnych poprzez leczenie
szpitalne do rehabilitacji.
Wykwalifikowany personel.
Zaangazowanie kadry kierowniczej
w zakresie rozszerzania zakresu
dziatalnosci i rozwoju Szpitala.
Do$wiadczenie i umiejgtnosci
personelu w laparoskopowym
wykonywaniu zabiegéw w zakresie
urologii i chirurgii.

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

Posiadanie certyfikatu

Trudna sytuacja finansowa zwigzana
z poziomem zadtuzenia oraz
koniecznoscig jego obstugi.
Brak mozliwosci samodzielnego
sfinansowania zamierzen
inwestycyjnych.
Niewystarczajaca kubatura
istniejgcych budynkow.
Konieczno$é remontu czgsci
budynkéw (Oddziat Chordb
Wewnetrznych, Diabetologii,
Endokrynologii i Reumatologii,
administracja).

Apteka Szpitala wymagajgca

- dostosowania do obowiazujacych

wymogow.
Wysoka $rednia wieku personelu

 pielegniarskiego i lekarskiego.

Niedobory personelu w grupie
zawodowej pielegniarek

akredytacyjnego Ministerstwa operacyjnych
Zdrowia w zakresie jakosci
$wiadczonych ustug.

Szanse: Zagrozenia:

Poszerzenie zakresu uslug
medycznych o §wiadczenia
wezakresie chemioterapii dziennej,
rozwoj chirurgii szczgkowej oraz
chirurgii robotyczne;j.

Rozbudowa /przebudowa obiektow
Szpitala dla potrzeb rozwoju

specjalistycznych ushug medycznych.

Pozyskanie $rodkow na niezbgdne
inwestycje z Budzetu Paistwa,
Budzetu Wojewodztwa Podlaskiego,
funduszy transgranicznych oraz
Funduszy Europejskich dla
“Podlaskiego.

Wsparcie w zakresie redukcji
zadhizenia w ramach pro gramow
centralnych

Zmienno$¢ uregulowan
organizacyjno- prawnych w zakresie
ochrony zdrowia.

Wprowadzane centralnie regulacje
ptac wybranych grup zawodowych
bez zapewnienia Zrodet
finansowania.

Narastajgce dysproporcje

w poziomie wynagradzania
personelu lekarskiego 1
pielegniarskiego w odniesieniu do
pozostatych grup zawodowych.
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Ponizej przedstawiono dane dotyczace funkcjonowania oddziatow zabiego{;vychi VSzpital‘ail,
dotyczace lat 2018-2023. lifi6 i #

0,k 2

Statystyki oddziatéw zabiegowych:

liczba zabieg6w chirurgicznych Rozmc Roéznica | Roznica. Roéznic R(’)Znic
L.p. | Nazwa oddziatu 2019/ 2020/ 2021/ | a2022/ | a 2023/
2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 470 | 2019 BO20 | 2021 20227
Chirurgii il
. |Ogolnel, | 506 | 2105 | 1755 | 1728 | 1891 | 1979 | 2,09% | -16,63% | -1.54%0(1:9.43% |\ 465%
Matoinwazyjnej - ! g
i Onkologicznej ¢ ety dang - Uiz /
s el {1 & y |
o |Ortopedyczno— | jos0 | 2100 | 1597 | 1576 | 1385 | 1599 | 14.00% | -2428% | A31% |5 15 15.45%
Urazowy | sl 3ihk212%d e
Urologii l b, 0 CICTUPWE )
3 | Onkologiczneji | 2214 | 2098 | 1697 | 1745 \ 1265 | 1197 | -5,24% | -19,11% | 2,83% -5,38%
g 27,51%
Og6lnej
Otolaryngologii Wil
g |1 e 792 907 | 674 | 1035 | 1083 | 1073 |14,52% | -25,69% 53,56%: | -4,64% |--0,92%-
Twarzowo- THE el dek
Szczekowej i 2603/200
5 | Chor6b Oczu 2910 | 2938 | 2779 | 3339 | 3763 | 3954 | 0.96% | -5.41% | 20,15% |12,70% 5.08%
Ginekologiczno - g 11311 S R (g
Polomiczy | 202 10,929 | 13327 e
i 3% | 3,10%

10).¢ (

Sposrod oddziatow zabiegowych Szpitala jedynie 2 wykazaty w 2023 } dodatnie wyniki
finansowe. Byt to Oddziat Choréb Oczu (931,6 tys. zh) oraz Oddziat Ortopedyczno-Urazowy
(7 208.8 tys. zt). Pozostate Oddzialy przyniosty straty. Najbardziej deficytowym Oddziatern byt
Oddziat Chirurgii Ogélnej, Matoinwazyjnej i Onkologicznej oraz Oddziat Ginekologiczno=
Potozniczy. W ponizszych tabelach zawarto informacje liczbowe w zakresie funkcjonowania
komérek organizacyjnych, w ktérych planowane s dziatania naprawcze. il Ca

Oddzial Chirurgii Ogélnej, Maloinwazyjnej i Onkologicziijféj" i

il

i

Wyszczeg6lnienie Rok 2023 Rok 2022 Rotmica 2023-2033] | | szrg;;f/zg;‘;e’f S |
Koszty Bezposrednie 13 542 752,85 12457 935,34 1084 817,5;“1 L1 PR AT __.871%.
Koszty Posrednie 750 215,41 873 410,89 -123 195,48 ,:-14,11%
Koszty Catkowite 14 292 968,26 13 331 346,23 961 622,0;3- 7,21%
Koszty Procedur 10 086 597,54 8 693 288,44 1393 309,10 16,03%
Koszty Ogotem 24 379 565,80 22 024 634,67 2354 931,13 10,69%
Koszty Zarzadu 814 999,19 804 017,89 10 981,3:() e 1,37%
Koszty Sprzedazy Ogoétem 25194 564,99 22 828 652,56 2365912,43 | 10,36%
Przychody 19 116 035,67 16 257 910,24 2858 125,43 17,58%
Wynik finansowy -6 078 529,32 -6 570 742,32 492 213,00 Rq -7,49%
Liczba leczonych 2051 1865 186,00, 9,97%
Liczba osobodni 9243 9 040 203,00 2,25%
Przecigtny okres pobytu 4,5 4,8 -0,30 -6,25%
Wskaznik ér. wyk. Lozka w % 76,7 70,8 5,90 ! 8,33%
Liczba zabiegéw chirurgicznych 1979 1891 88,00 4,65%J
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Oddzial Ginekologiczno-Polozniczy

wzrost/ spadek

Wyszczcgélniéhic Rok 2023 Rok 2022 Réznica 2023-2022 2023/2022

Koszty Bezposrednie 18 598 285,81 16 672 925,20 1925 360,61 11,55%
Koszty Posrednie 1919 691,99 1 898 024,17 21 667,82 1,14%
Koszty Catkowite 20517 977,80 18 570 949,37 1947 028,43 10,48%
Koszty Procedur 2779 150,74 2021 078,95 758 071,79 37,51%
Koszty Ogétem 23297 128,54 20 592 028,32 2705 100,22 13,14%
Koszty Zarzadu; 1449 960,05 1511229,34 -61 269,29 -4,05%
Koszty Spneda;?y Ogoétem 24 747 088,59 22103 257,66 2 643 830,93 11,96%
Przychody 21 428 227,01 19 276 688,55 2151 538,46 11,16%
Wynik finansowy -3 318 861,58 -2 826 569,11 -492 292,47 17,42%
Liczba leczonych 2889 2707 182,00 6,72%
Liczba osobodni 13065 12521 544,00 4,34%
Przecigtny okres pobytu 4,5 4,6 -0,10 -2,17%
Wskaznik $r.;wyk. t0zka w % 76,2 54,8 15,40 28,10%
Liczba Zabiegow chirurgicznych 1800 1866 -06,00 -3,54%

Oddzial Ortopedyczno-Urazowy

] [ RIS

wzrost/ spadek

WyszczegOlnienie Rok 2023 Rok 2022 Réznica 2023-2022 SEsnins
Koszty Bezposrednie 14 762 126,95 10 984 643,42 3777483,53 34,39%
Koszty Posrednie 299 651,40 354 222,36 -54.570,96 -15,41%
Koszty Catkowite 15 061 778,35 .11 338 865,78 3722912,57 32,83%
Koszty Procedur 7 808 685,74 6 671 686,13 1136 999,61 17,04%
Koszty Ogélem. 22 870 464,09 18 010 551,91 4859 912,18 26,98%
Koszty Zarzadu; 830 249,87 696 689,37 133 560,50 19,17%
Koszty Sprzedazy Ogolem 23700 713,96 18707 241,28 4993 472,68 26,69%
Przychody . ., g 30 909 480,42 25 534 030,89 5375 449,53 21,05%
Wynik finansowy 7 208 766,46 6 826 789,61 381 976,85 5,60%
Liczba leczonych 1676 1404 272,00 19,37%
Liczba osobodni 5718 4942 776,00 15,70%
Przecigtny okres pobytu 3,4 3,5 -0,10 -2,86%
Wskaznik $r. wyk. 16zka w % 681 67,7 0,40 0,59%
Liczba zabiegéw chirurgicznych 1599 1385 214,00 15,45%
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W zakresie pozostatych oddzialow szpitalnych najwyzsze straty przynosi funkcjonowanie
Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego. Dodatkowo pacjenci przyjgci na SOR a wymagajacy
dalszego leczenia szpitalnego istotnie (negatywnie) wplywajg na wyniki ﬁnansf‘csi:\filé‘ oddziatow
internistycznych oraz zabiegowych. Diagnostyka 1 leczenie sa cze;sfd.. kosztowne
i czasochfonne natomiast wycena NFZ znacznie niedoszacowana. Obecnie  SOR’
Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego w Biatymstoku wraz z SOR UniWersyteckiegO'
Szpitala Klinicznego najbardziej obcigzonymi oddziatami tego typu w Wojewédztwie
Podlaskim. Préby wlaczenia do aktywnego dziatania, w systemie ratownictvsféf';medyczne'go;
izb przyje¢ funkcjonujacych w ramach Szpitala Miejskiego, Szpii‘;c;ila MSWiA~
w Bialymstoku oraz SOR szpitala w Lapach nie zakoficzyly si¢ powodiéﬁierh. Nalezy'
zaznaczyC, 1z poprawa w tym zakresie jest mozliwa jedynie przy intensyvs?hym wsparciu’f
Samorzadu Wojewodztwa Podlaskiego. W ponizszej tabeli zawarto informacje dotyczace.
funkcjonowania  Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego funkcjonujqcego;fi: 'w__ramach’ |

Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego im. J. Sniadeckiego w Biatymstoku.

Szpitalny Oddzial Ratunkowy

Wyszczegblnienie Rok 2023 Rok 2022 Réznica 2023-203'2" ; “gg;gég;;“

Koszty Bezposrednie 15 751 841:23 14 285 893,81 1465 947,42 11,10,26%
Koszty Posrednie 539 777,98 586 680,66 -46 902,68 |11 ot o799%
Koszty Calkowite 16 291 619,21 14 872 574,47 141904474 4. | 1. 954%
Koszty Procedur 8 842 830,32 6 864 684,41 1978 145,91, 28,82%
Koszty Ogolem 25134 449.53 21737 258,88 3397 190,65 |- 15.63%
Koszty Zarzadu 972 456,85 880 006,25 92 450,6"93‘ g 10,51%
Koszty Sprzedazy Ogotem 26 106 906,38 22 617 265,13 3489 641,25 15,43%
Przychody 19 509 606,21 15 446 196,60 4 063 409,61 26,31%
Wynik finansowy -6 597 300,17 -7171 068,53 573 768,36 -8,00%

Po analizie funkcjonowania poszczegdlnych oddziatow szpitalnych dziatania naprawcze
planowane sa w odniesieniu do Oddziatu Neurologii z Pododdziatem Udarowff;m. W efekcie
zwigkszenia liczby 16zek, na ktorych realizowane sg (W naszym Szpitahb $wiadczenia
w zakresie rehabilitacji neurologicznej oraz otwarcia nowego Oddziatu Neurologii
z Pododdzialem Udarowym w Szpitalu Powiatowym w Zambrowie wskaznik S$redniego
wykorzystania t6zka w roku 2023 wyniést jedynie 61,5 %. Nalezy zaznaczy¢, iz budynek w
ktorym znajduje si¢ obecnie Oddziat Neurologii z Pododdziatem Udarowym nie jest
przystosowany do ciggtego funkcj onowania w nim statutowych 75 16zek. Tym samym nalezy
zmniejszyé zasoby w tym zakresie. W ponizszej tabeli zawarto daf"ﬁé dotyczace
funkcjonowania Oddziatu Neurologii z Pododdziatem Udarowym w latach 202_‘2 —2023.
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0ddzial Neurologii z Pododdzialem Udarowym

Rok 2023 Rok 2022 Rozmica 20232022 | V5% /;%;%ek
Koszty Bezporednie 17 696 145,21 15 437 824,12 2258 321,09 14,63%
Koszty Posrednie 434 996,18 527 694,89 92 698,71 -17,57%
Koszty Catkowite 18 131 141,39 15 965 519,01 2165 622,38 13,56%
Koszty Procedur 2086 062,12 1620 188,95 465 873,17 28,75%
Koszty Ogélem 20217 203,51 17 585 707,96 2631 495,55 14,96%
Koszty Zarzadu 1324 451,75 1401 187,44 -76 735,69 -5,48%
Koszty Sprzedazy Ogélem 21 541 655,26 18 986 895,40 2554 759,86 13,46%
Przychody 20 437 419,94 14 745 265,37 5692 154,57 38,60%
Wynik finansowy -1104 235,32 -4 241 630,03 3137 394,71 -73,97%
Liczba leczonych 1844 1776 68,00 3,83%
Przecietny okres pobytu 9,1 9,4 -0,30 -3,19%
Wskaznik $r. wyk. 16zka w % 61,5 61 0,50 0,82%

Analiza ‘danych finansowych oraz statystycznych - identyfikacja probleméw

wymagajacych naprawy oraz dzialania naprawcze o charakterze organizacyjnym

i inwestyCyjnym.

(
1

W zwiqZku Ze zi'dentyﬁkowanymi stabymi stronami SP ZOZ Wojew6dzkiego Szpitala
Zespolohégo oraz potencjalnymi zagrozeniami, w dalszej czesci opracowania wskazano
dziatania naprawcze w dwéch obszarach: inwestycyjnym oraz organizacyjnym. Czgsto oba
obszary sie przenikajg oraz uzupelniajg. Zatozenia zakladaja taka realizacj¢ dzialan aby
W zwia[z:'kii”z rosngcymi lawinowo kosztami pracy w pierwszej kolejnosci zapewni¢ jak
najwyzsze wykorzystanie istniejgcych zasob6éw kadrowych.

W celu vs_/'}‘/“typowania komoérek, ktore zostaly objete programem naprawczym WZzigto pod
uwage bazowe dane dotyczgce funkcjonowania Szpitala w latach 2022 oraz 2023. Dodatkowo
przy analii_ie dzialalnoéci Oddziatu Ginekologiczno-Polozniczego uwzgledniono trendy

w-zakresie liczby urodzen w Polsce.
Sl

Oddziat Ginekologiczno-Polozniczy wykazal spadek (o 3,54 %) liczby zabiegow
w 2023 r. w poréwnaniu do roku 2022. Dodatkowo w zakresie poloznictwa nastepuje
obnizenie liczby porodow. W roku 2018 bylo ich 1772, natomiast na podstawie aktualnego
wykonania,  liczba porodéw w roku 2024 nieznacznie przekroczy 1200. Oznacza to
pogorszenie, wykorzystania potencjatu Oddziatu Ginekologiczno-Potozniczego. Wobec
powyzszych danych podjgto dziatania majace na celu zwigkszenie realizacji Swiadczen
w trybie ambulatoryjnym. W tym zakresie nastapit istotny wzrost liczby udzielonych
$wiadezen w I pétroczu 2024 zrealizowano ich 4.860. W I potroczu 2023 r. byla to liczba
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3.885. W celu dalszego zwigkszenia liczby wykonywanych porad niezbe;dna:;{j'ést adaptacja
dodatkowych pomieszczen. Planowane jest rowniez utworzenie pomieszczen ﬁiagnostyc'znoé
zabiegowych, w ktérych mozliwa bedzie realizacja zabieg6w w trybie jednodniowym. "

Oddzial Ginekologiczno-Polozniczy zlokalizowany jest w wyodrgbnionym budynku.
W zwiazku z powyzszym posiada wlasne sale operacyjne oraz zabiegowe, gdzie konieczne
jest zapewnienie catodobowej obsady. Koszty osobowe (personel anestezjologi'czny' lekarski
i pielegniarski oraz pielegniarki operacyjne) z tym zwigzane nieustannie ré§nq natomiast
wykorzystanie koniecznego do utrzymania potencjatu ma tendencj¢ malejaca. fiipi - personelu

W zwigzku z powyzszym zaproponowano rozwigzanie o charakterze inwestycyjnyrn
polegajace na wybudowaniu budynku w miejscu istniejacej dzi$ administracji, dzieki‘ktéremu
pojawig sig¢ ciggi komunikacyjne laczace obiekty Szpitala zlokalizowane péii'obu" stronach
ulicy Marii Sklodowskiej-Curie. Istniejace obecnie oddzialy zabiegowe (chardl&'eryzuja("ce si¢
duzym potencjalem rozwojowym) oraz nowo utworzony Oddziat Wieloproﬁld_'{&'y Zabiegowy
beda mogty korzysta¢ z dodatkowych 2 sal operacyjnych przez co znacza[&f)"j)‘é)pfawi sie
wykorzystanie zasobéw kadrowych, ktdre Szpital i tak musi utrzymywzfxé'?f}”DodatdeB
w nowym obiekcie zlokalizowany zostanie Pododdziat Udarowy co umozliwi’ oﬁf\ivdfzéﬁié

liczby 16zek do poziomu sprzed rozpoczecia remontu budynku nr 12. Siotezoplastyk
alEns

Dodatkowo w zwigzku z drastycznie zmniejszajacg si¢ liczbg porodow, W roku 2023
zmniejszono o 12 szt. liczbg 16zek polozniczych. Na przetomie roku 2024/25 planowane’ jest
dalsze zmniejszenie liczby t6zek o 5 szt. Pozwoli to na zmniejszenie zatrudn';jgnia personelu

polozniczego o 3 etaty. 4

Oddziat Ortopedyczno-Urazowy w latach 2021-2022 funkcjonowat wf ’ fyinézasov'ej
lokalizacji w zwigzku z trwajacymi pracami remontowymi. Takie uwaruﬁk'é)\;\/ahia ‘oraz
koniecznoéé ograniczenia skali dziatalnosci w okresie pandemicznym inalaz%y swoje
odzwierciedlenie w spadku liczby zabiegéw. W roku 2023 Oddziat zostat pficniesiony do
wyremontowanych pomieszczen. Aby zmotywowaé personel lekarski do zwi%,;l(szenia liczby
realizowanych procedur, w roku 2023 zmianie ulegta fomuta umowy cj?;f\?\{ilno—prawnej
z ryczattu na system zalezny od kwoty realizowanego kontraktu. Sczegéltiie istotne jest
zwiekszenie liczby zabiegéw w zakresie dobrze wycenionych zabiegow endoﬁi‘rotezoplastyki:
Sa one platne poza ryczitem PSZ. Podjete dziatania zaowocowaly wzrostem liczby
zrealizowanych zabiegéw z 1.385 w roku 2022 do 1.599 w roku 2023. W roku 2023 wskaznik
éredniego wykorzystania tozka wyniost 68,1 % natomiast w I pélroczu 2024 r. - 56,7 %.
Nalezy zaznaczyé, iz w I pétroczu 2024 r wykonano 1.032 zabiegi. Dzieki krotkiemu
przecietnemu okresowi pobytu pacjenta mozliwa byta realizacja duze; liczby gWiadczer’l przy
niewielkim obciazeniu bazy Iozkowej. W celu optymalizacji wykorzystania zasobow
planowane jest zmniejszenie liczby t6zek statutowych z 34 na 28. Umozliwi to zmniejszenie

obsady pielegniarskiej o 4 etaty.

Odnoénie Oddziatu Chirurgii Ogélnej Matoinwazyjnej i Onkologicznej, po spadkach w latach
2020-2022 spowodowanych pandemig koronawirusa. planowane jest utrzymanie w roku 2024
oraz latach nastepnych liczby zabiegéw na poziomie 2 tys. W celu zwie;kszerﬁé przychodow
ze sprzedazy Oddzialu planowana jest w roku 2024 realizacja co najmniej 50 zabiegow
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robotycznych w zakresie nowotworow jelita. Umozliwi to rozliczanie takich zabiegéw w roku

2025 wedlug korzystniejszej wyceny.

Kolejng kwestia wymagajgcg rozwigzania jest funkcjonowanie calego Szpitala
a w szczegblnosci Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego w kontekécie niedoboru 16zek
internistycznych w Szpitalu oraz problemow z przekazywaniem pacjentéw do innych
jednostek. SOR w obecnej formie funkcjonowania w systemie ochrony zdrowia oraz poziomu
finansowania urasta do jednego z najwigkszych problemow Szpitala. Pomimo wysokich
stawek brakuje lekarzy oraz innego personelu medycznego chetnych do pracy w tej komorce
organizacyjir’iej. Aby zapewni¢ wlasciwy poziom opieki medycznej oraz poprawi¢ warunki
pracy zatrudnionego tam personelu planowany jest zakup nowego sprzetu medycznego.

Dodatkowo, po wykonaniu $wiadczen medycznych w SOR, Szpital nie jest w stanie
hospitalizowaé we wlasnym zakresie wszystkich pacjentéw tego wymagajacych natomiast
istniejacy system przekazywania ich do innych jednostek praktycznie nie funkcjonuje. Jako
rozwiazanie, istniejgcego problemu proponuje si¢ utworzenie nowego Oddziatu o funkcjach
izolacyjnycf) zlokalizowanego w nowym budynku, ktory powstanie w miejscu obecne]
administracji. ‘

W,szpital‘_ac‘;ff‘l Wojewdédztwa Podlaskiego w ostatnich latach wystepujg liczne zachorowania
wywotane - przez wielolekooporne bakterie m. in. Klebsiella ‘penumonie NDM/MBL o
wysokiej  opornosci na antybiotyki. Badania epidemiologiczne wskazuja na postepujace
zagrozenie tym zakazeniem w m. in. Wojewédzkim Szpitalu Zespolonym w Biatymstoku.
Zakazenie 5dotyczy 0s6b o obnizonej odpornosci, poddawanych zabiegom operacyjnym,
chemiote;apii, antybiotykoterapii. Problem przenoszenia zakazen t3 bakterig nasila zjawisko
nosicielstwa wsréd osob czesto hospitalizowanych, starszych, podopiecznych osrodkéw dla
przewlekle’ chorych. Nosicielstwo bakierii moze utrzymywaé sie¢ przez wiele tygodni,
miesiecy ‘a' nawet lat. Tak skolonizowani pacjenci wymagajg specjalnego traktowania
w' placéwkach ochrony zdrowia — umieszczania ich w warunkach umozliwiajacych izolacjg
od innych ichorych, dla ktérych stanowia zagrOZehie. Chorzy zakazeni ta bakteriag majg
wyzsze ryzyko (ok 4-krotnie) zgonu w stosunku do chorych zakazonych bakteriami o niskiej
opornoéci)’ '  wymagaja dluzszej . hospitalizécji, stosowania okreslonych
wysokospggjalistycznych procedur medycznych przy ograniczonych ~mozliwosciach
aptybiotyl:{dterapii, a terapie onkologicznie czy immunosupresyjne cechuja si¢ radykalnie
nizsza skutecznoscia. Wéréd aktualnie najwazniejszych zagrozen nalezy wymieni¢ epidemie
koronawird$a. Ponadto w ostatnich latach narasta zagrozenie epidemiologiczne odra.
Zwiqkszona;__imigracja do Polski mieszkancéw Wschodniej Europy nasila zagrozenie.

W aktualnej/sytuacji epidemiologicznej w jakiej znajduje siec Wojewddzki Szpital Zespolony
w Biatymstoku, wskazane jest podjecie wielokierunkowych dziatafi specjalistycznych
eliminujacych lub co najmniej zmniejszajacych skutki zakazen bakteriami wielolekopornymi
(w tym Klebsiella pneumoniae NDM/MBL) oraz zakazeniami typu Clostridium difficile,
SARS-COV2, grypa, odra i inne. Aktualnie, ze wzgledéw epidemiologicznych (izolacja,
kohortacja) iw szpitalu zablokowanych jest do 10% 16zek szczegblnie w zakresie chorob
Wewne;trzn)}ch. Uruchomienie nowego Oddzialu o funkcjach izolacyjnych zwigkszy
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przepustowo$¢  innych Oddzialéw  Szpitala oraz  ograniczy lic:zbe; zakazen
wewnatrzszpitalnych. Uniezalezni réwniez czesciowo Szpital od poblisliich jednostek
ochrony zdrowia. Przyczyni si¢ to do wickszej dostepnosci do 16zek internifs"t’ycznyéh c';r{az;
usprawni pracg SOR. Dodatkowa korzyscig jest zapewnienie bezpieczer’xsﬁk‘/a pacjentom,
w odniesieniu do ktérych przewozy pomiedzy szpitalami zostang ogrmiczo&éi‘ Utworzenié
nowego Oddziatu zwigkszy wykonanie kontraktu w zakresie ryczattu psz. il nkie

i}

sietic:

W odniesieniu do Oddziatu Neurologii z Pododdziatem Udarowym planuje sn; zmniejszenie
liczby t6zek z 75 do 55. Zapewni to zabezpieczenie w zakresie dostc;pnos’cﬁiﬁ_;do Swiadczen
zdrowotnych  przy jednoczesnej optymalizacji ~wykorzystania zasobf(%Wﬂ ludzkich:
Zapotrzebowanie na leczenie szpitalne w zakresie chordb neurologicznych jesﬁjobecnie duze i
ma tendencje rosngca. W zwigzku z powyzszym w ramach nowo budowanego budynku (w
miejscu dzisiejszej administracji) przewidziano zlokalizowanie Pododdzialu [;J_gljarowego (45
16zek). Umozliwi to udzielanie $wiadczefi zdrowotnych w odpowiednich ;T;Warunkach W

zakresie udarow.

W toku 2022 Ministerstwo Zdrowia podjglo decyzjg o wylgczeniu z rycza%%ﬁ;PSZ catosei
opieki ambulatoryjnej. Tym samym Szpital otrzymuje $rodki ﬁnansox&eg .za | realnis
srealizowane w okresie rozliczeniowym $wiadczenia zdrowotne. Dodatkowo istotnej
poprawie ulegta wycena porad. Opieka ambulatoryjna staje sig powolii.‘ kierunkiem
priorytetowym, ktéry docelowo ma odcigzyé oddziaty szpitalne. Odno;sinie SP ZOZ
Wojew6dzkiego Szpitala Zespolonego im. J. Sniadeckiego oznacza to!  konieczno$é
rozbudowy i poprawy funkcjonowania poradni funkcjonujacych przy Szpitalﬁ..'w tym|celn
zaadoptowano budynek zlokalizowany przy ul. Wotodyjowskiego na poi:%zeby zespoltu
poradni wraz z diagnostyka RTG. W nastepnej kolejnosci planowana jest rozbudowa
Budynku C na potrzeby poradni oraz administracji. Planowany jest réwniezfgzakup sprzetu
specjalistycznego. Takie inwestycje umozliwig wzrost poziomu realiza:cf‘;ji Swiadczen
ambulatoryjnych. Jest to szczegélnie istotne biorac pod uwage nacisk Ministéfstwa Zdrowia
w kierunku ograniczania opieki szpitalnej na rzecz ambulatoryjnej. i

Szpital posiada obecnie 2 aparaty stuzace do diagnostyki obrazowej w zakréme tomografii
komputerowej oraz jeden rezonans magnetyczny. W grudniu 2021 roku zostalo zakupione
nowe urzadzenie (zastgpito ono wyeksploatowany TK funkcjonujace od‘i roku 2013).
W zwiazku z posiadaniem przez Szpital kontraktu z POW NFZ w zakresie aﬁf&bulatoryjnego
wykonywania takich badan planowany jest wzrost poziomu ich wykonanf‘é.' W zwigzku
2 trudnoéciami w zakresie zapewnienia personelu lekarskiego niezbgdnego "{cyjio opisywania
badafi TK i MR w roku 2022 zdecydowano o zakupie oprogramowania, ktore umozliwia
wspolprace z lekarzami za pomoca tgezy internetowych co przetozy si¢ "na mozliwos¢
realizacji wiekszej liczby badan. W kolejnych latach planowana jest dalsza intensyfikacja
wykorzystania potencjatu pracowni TK i MR. W tym celu, w roku 2024 planowane jest
zawarcie umowy w zakresie teleradiologii z firma zewnetrzng. Umozliwi tof';_:dalszy wzrost

liczby realizowanych procedur.
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Dzialania biezace w zakresie obslugi zadtuzenia

W celu zjépewnienia cigglosci funkcjonowania Szpitala niezbedne jest regulowanie
zobowiazan, W zwigzku z wykazywaniem ujemnego wyniku finansowego ich ogoblna kwota
ma tendencje rosngcg. Minimalizacja kosztow obstugi zadhuzenia jest lub bedzie realizowana

poprzez nastgpujace dziatania:

podpisywanie porozumien z dostawcami oraz Zaktadem Ubezpieczenn Spotecznych
w zakresie roztozenia zobowiazan na raty. W zaleznosci od podmiotu mozliwe jest
uzySl(anie obnizonych odsetek za zwloke w zaplacie lub nawet calkowite odstgpienie
od ich naliczania. Ogélna kwota zobowigzan objetych porozumieniami sigga 27 mln.
zi,

przyépieszanie terminéw zaplaty naleznosci Szpitala z NFZ. Narodowy Fundusz
Zdrowia jest gléwnym odbiorcg ustug $wiadczonych przez Szpital. Zgodnie z taczacy
strony umowa termin platnosci zostat ustalony na 14 dni. Szpital po wystawieniu
faktur za $wiadczenia zdrowotne wnioskuje o wezesniejsza zaplate,

wni&skowanie do Samorzadu Wojewddztwa Podlaskiego o odroczenie badz
umorzenie splaty zobowigzan wynikajgcych z udzielonych pozyczek.
przeprowadzenie w 2025 r. postepowania w zakresie pozyskania kredytu lub pozyczki

- swkwocie 30 mln. zt z przeznaczeniem na splate zobowigzan wymagalnych.
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