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7. Data wpisu i numer rejestru podmiotow wykonujgcych dziatalnosc leczniczg

Nr ksiegi rejestrowej Wojewody Swietokrzyskiego 000000014653. Data wpisu: 08.09.1994
Il. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy (2023)

Raport sporzadzono dla na podstawie art. 53a. ustawy o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z poz. ).

Raport, zostat przygotowywany na podstawie sprawozdania finansowego rok obrotowy 2024 i zawiera
w szczegdlnosci analize sytuacji ekonomiczno-finansowej, prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowe;
na kolejne trzy lata obrotowe wraz z opisem przyjetych zatozen oraz informacje o istotnych zdarzeniach
majgcych wptyw na sytuacje ekonomiczno-finansowg ZPOZ.

Analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej, dokonano na podstawie wskaZznikéw
ekonomiczno-finansowych ustalonych Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r.
w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy
sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej. (Dz. U. z
2017 poz. 832).
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Struktura przychoddw ZPOZ w latach 2021-2024

Wyszczegolnienie 2021 2022 2023 2024

E;'Za{a'"osc medyczna finansowana przez 8.216.920,11| 8.245.684,27| 9.191.976,13| 9.864.990,16
Zgzgnosc medyczna finansowana z innych 556.308,30 683.855,70 637.630,40 605.089,45
D2|a’fa|no:¢,c zwlazana z ksztatceniem 62.920.97 0,00 84.420,58 143.259,74
rezydentow finansowana przez MZ

Dotacje 88.500,00 95.000,00 107.000,00 158.000,00
Pozostate przychody operacyjne 607.654,88 359.747,85 344.142,35 381.509,04
Przychody finansowe 0,00 3.682,19 0,00 0,00

Razem

9.532.304,26

9.387.970,01

10.365.169,46

11.152.848,39

Najwazniejszy udziat w strukturze catkowitych przychoddw majg przychody z tytutu kontraktu z
Narodowym Funduszem Zdrowia w rodzaju Podstawowej Opieki Zdrowotnej, Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej w zakresie potoznictwa i ginekologii, oraz Rehabilitacji leczniczej w zakresie fizjoterapii
ambulatoryjnej. Dodatkowym Zrédtem przychodu zwigzanym z realizowang dziatalnoscig medyczng sg
badania diagnostyczne wykonywane na rzecz innych podmiotéw leczniczych i oséb fizycznych, oraz
przychody z Ministerstwa Zdrowia na ksztatcenie lekarzy rezydentéw. Pozostate przychody operacyjne
to przychody z dziatalnosci gospodarczej zwigzanej z wynajmowaniem pomieszczen. Wartosc
rozliczen
lub
sfinansowanych z dotacji, ktorych wartos¢ zwiekszyta przed dniem 1 lipca 2011 r. fundusz zatozycielski —

pozostatych  przychoddéw operacyjnych pochodzi réwniez z przeksiegowan z

miedzyokresowych przychoddéw, amortyzacji aktywow trwatych otrzymanych nieodptatnie
Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej. Przychody z dotacji to przychody
pochodzace z budzetu gminy Jedrzejow na realizacje dodatkowego zadania tj. prowadzenie Punktu
Informacyjno-Konsultacyjnego ds. uzaleznient wraz z filig dla osdb niepetnosprawnych.

Struktura kosztow ZPOZ w latach 2021-2024

Wyszczegélnienie 2021 2022 2023 2024
)Amortyzacja 665.475,52 234.060,98 279.950,01 291.358,65
Zuzycie materiatdw i energii 843.013,12 931.057,56 1.049.291,21] 1.041.368,80
Ustugi obce 1.965.771,80 2.311.894,73 2.221.071,63  2.395.348,36
Podatki i optaty 29.392,05 25.677,10 27.099,36 32.223,39
Wynagrodzenia 4.915.925,95 5.368.431,87 5.846.462,46) 6.715.752,85
Ubezpieczenia spoteczne i inne 876.420,57 991.666,03 1.060.572,43 1.236.252,99

$wiadczenia
Pozostate koszty rodzajowe 38.901,65 37.186,13 37.929,47 36.561,44
Pozostate koszty operacyjne 277,45 116,20 52,63 2.162,70
Koszty finansowe 107.56 261,92 716,58 443,70
Straty nadzwyczajne 0,00 1.479,66 0,00 0,00
RAZEM: 9.335.285,67 9.901.832,18 10.523.145,78 11.751.472,88




Analiza struktury kosztow za okres 2021-2024, w tym odniesienie poszczegdlnych pozycji jako
% przychodow przedstawia tabela ponizej:

Wyszczegdlnienie 2021 2022 2023 2024
Zuzycie materiatow i energii 10% 10% 10% 9%
Ustugi obce 22% 26% 22% 21%
Podatki i opfaty 0% 0% 0% 0%
Wynagrodzenia 56% 60% 59% 60%
Ubezpieczenia spoteczne 10% 11% 11% 11%
Pozostate koszty rodzajowe 0% 0% 0% 0%

Ogodlny wynik jednostki za 2024 r. ostatecznie zamyka sie stratg netto w wysokosci (-) 598.624,49 zt.
Strata przekroczyta koszty amortyzacji, ktére w analizowanym okresie wyniosty 291.358,65. Wynik
jednostki za 2024r po uwzglednieniu kosztéw amortyzacji wynosi (-) 307.265,84 zt.

Wyszczegdlnienie 2021 2022 2023 2024
Wynik finansowy netto (+)197.018,59 -513.862,17 -158.007,32 -598.624,49
Amortyzacja 665.475,52 234.060,98 279.950,01 291.358,65

Wynik finansowy po uwzglednieniu | (+) 862.494,11 | -279.801,72 | (+) 121.942,69 -307.265,84
amortyzacji

W analizowanym okresie przychody osiggane z NFZ nie wystarczaty na pokrycie biezgcych kosztow
funkcjonowania ZP0OZ, co powodowato, ze wynik byt ujemny. Udziat przychoddw ze sprzedazy ustug
medycznych dla NFZ wynosi 88,45% ogdlnej wartosci przychoddw, a udziat kosztéw rodzajowych
zwigzanych z podstawowag dziatalnoscig w ogdlnej kwocie kosztéw wynosi 99,98%.

W zwigzku z funkcjonowaniem w warunkach inflacji, znaczacej niepewnosci gospodarczej sytuacja
podmiotu staje sie coraz mniej przewidywalna, co przektada sie na niestabilno$¢ funkcjonowania.

Niezaleznie od sytuacji finansowej jednostki, podmiot leczniczy jest zobowigzany realizowa¢ ustawowy
wzrost wynagrodzen pracownikdow wykonujgcych zawody medyczne oraz pracownikdéw dziatalnosci
podstawowej, innych niz pracownicy wykonujgcy zawody medyczne, zatrudnionych w podmiotach
leczniczych. Wskutek realizacji: ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujgcych zawody medyczne zatrudnionych w
podmiotach leczniczych (Dz. U. 2022, poz. 2139); ustawy z dnia 5 lipca 2019 r. o zmianie ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych oraz niektérych innych ustaw
(Dz. U. 2019 poz. 1532, ze zm.), nastepuje stopniowe pogorszenie sytuacji finansowej jednostki.

Ustawowo zagwarantowane wzrosty wynagrodzen pielegniarek i lekarzy przektadajg sie wprost na
zadania ptacowe innych grup personelu. Do tego znaczgco przyrosty w kolejnych latach minimalne
stawki wynagrodzen pracownikdow na etatach, jak i zatrudnionych na podstawie umoéw cywilno-
prawnych, czy tzw. kontraktach. Sektor prywatny wptywa réwniez na oczekiwania finansowe lekarzy,
ktérych coraz trudniej jest pozyskac.




Na pokrycie kosztow podwyzszenia wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujgcych zawdd
medyczny i pracownikdw dziatalnosci podstawowej NFZ przekazat dodatkowe srodki w formie
podwyzszenia wyceny S$wiadczen okreslonych w obowigzujgcych umowach. Strategia ustalania
warunkow finansowych z przeznaczeniem na pokrycie wzrostu wynagrodzen byta jednakowa dla
wszystkich Swiadczeniodawcéw i opierata sie na wycenie procedury przez AOTMIT. Ze wzgledu na
strukture zatrudnienia w ZPOZ, kwota przekazanych S$rodkéw z NFZ na sfinansowanie wzrostu
wynagrodzen zasadniczych pracownikdéw nie pokryta faktycznych kosztéw podwyzszenia wynagrodzen
na podstawie w/w przepiséw, co miato istotny wyptyw na pogorszenie sie sytuacji finansowej Zaktadu
i ostatecznie na wynik finansowy roku obrotowego. Istotnym czynnikiem wzrostu kosztéw jest
zagwarantowany wzrost wynagrodzen dla pielegniarek i lekarzy, ktéry wptywa na oczekiwania
finansowe innych grup personelu. Srodki przekazywane przez NFZ na ustawowo zagwarantowane
wzrosty wynagrodzen, musza zosta¢ wprost przekazane na ten cel i rozliczone w danym roku. Srodki nie
wydatkowane podlegajg zwrotowi. Dodatkowo na skutek podwyiszenia wynagrodzen ulegty
podwyzszeniu rowniez swiadczenia pracownicze zwigzane z wypftatg nagréd jubileuszowych i odpraw
emerytalnych. Wzrost tych kosztow nie jest waloryzowany przez ptatnika — Narodowy Fundusz Zdrowia.
W latach 2022-2024 wyptacono dodatkowe Swiadczenia pracownicze (nagrody jubileuszowe, odprawy
emerytalne, odprawa posmiertna dla spadkobiercow zmartej pracownicy) na kwote 493.138,35 zt, cow
znacznym stopniu wptyneto na pogorszenie ptynnosci finansowej Zaktadu.

Udziat kosztow rodzajowych w ogdlnych kosztach przedstawia tabela ponizej:

Wyszczegdlnienie 2023 2024
Amortyzacja 2,66% 2,48
Zuzycie materiatow i energii 9,97 8,86
Ustugi obce 21,11 20,38
Podatki i opfaty 0,26 027
Wynagrodzenia 55,56 57,15
Ubezpieczenia spoteczne 10,08 10,52
Pozostate koszty rodzajowe 0,36 0,31

Najwiekszg cze$¢ kosztéw stanowig wynagrodzenia (57,15%), determinujg one rowniez wysokos¢
sktadek spotecznych i innych Swiadczen jakie ZPOZ jest zobowigzany optaci¢ to 10,52% ogodtu
wydatkow. Kolejng grupg kosztow byty ustugi obce — 20,38%. Wymienione 3 grupy kosztow stanowig
tacznie 88,05% wydatkow, sg to koszty zdeterminowane rodzajem udzielanych $wiadczen, gdzie
najwazniejszy jest czynnik ludzki.

W roku 2024 Zaktad otrzymat nastepujacy sprzet medyczny :

a) z Narodowego Funduszu Ochrony Zdrowia w Kielcach —

rower rehabilitacyjny na kwote 10.787,10 zt; urzqdzenie do krioterapii KRIOPOL 22.896,00 zt; aparat do
masazu wibracyjnego AquaVibron z ekopompq na kwote 4.146,00 zt; laser EVO na kwote 26.399,52 zt;
osprzet do kinezyterapii na kwote 4.816,80 zt.



b) z Gminy Jedrzejow — urzadzenie do gtebokiej stymulacji kawitacyjnej SIRIO wraz z
urzadzeniem do ultradZzwiekow z dwoma gtowicami bezdotykowymi — na faczng wartosc
84.000,00 zt.

Rzeczowe aktywa trwate — stanowig 58,68% aktywdw ogdtem. Sg to w gtdwnej mierze budynki i
budowle, sprzet medyczny i wyposazenie, a takze urzagdzenia techniczne i maszyny.

Na pozycje aktywow obrotowych sktadajg sie przede wszystkim naleznosci od NFZ, pozostatych
odbiorcow, zapasy materiatéw, srodki pieniezne na rachunkach bankowych i w kasie jednostki, a takze
czynne rozliczenia miedzyokresowe kosztow.

31.12.2023 31.12.2024

L ] 920.029,26 902.128,09
Stan naleznosci: w tym:
-naleznosci z tytutu zawartej umowy z 859.331,88 862.983,74
NFZ
-pozostate naleznosci 60.697,38 39.144,35
Stan $rodkdw pienieznych: w tym: 528.059,43 484.441,30
-rachunek bankowy 527.457,55 483.976,10
-gotowka w kasie 517,88 465,20

Na pozycje pasywow sktadajg sie fundusze wtasne oraz zobowigzania i rezerwy na zobowigzania.
Zobowigzania dtugoterminowe nie wystepujg. Na istotne pozycje zobowigzan krotkoterminowych w
tacznej wysokosci 1.395.580,50 zt sktadajg sie:
— zobowigzania z tyt. podatkéw i ubezpieczen spotecznych w tgcznej wysokosci 474.186,63 zt
sktadajg sie gtéwnie biezgce zobowigzania wobec ZUS i podatku dochodowego od oséb
fizycznych, VAT,

— zobowigzania z tytutu dostaw robot i ustug w wysokosci 577.891,66 zt;
— biezace zobowigzania z tytutu wynagrodzen wobec pracownikdéw w kwocie 325.388.11 zt;

— pozostate w kwocie 18.114,10 zt.

31.12.2023 31.12.2024
L, 753.203,85 1.395.580,50
Stan zobowiqzari: w tym:
- zobowigzania z tytutu dostaw 108.724,57 577.891,66
i ustug




- zobowigzania z tytutu 391.065,70 474.186,63
podatkow, cet i ubezpieczen

- zobowiqgzania wobec 235.959,98 325.388,11
pracownikow
- zobowiqgzania inne 17.453,60 18.114,10

Na podstawie danych z tabeli mozemy stwierdzi¢, ze zobowigzania krétkoterminowe z okresem
wymagalnosci do 12 miesiecy wzrosty w stosunku do roku poprzedniego 2023 o 85,286%, na co gtowny
wptyw miat wzrost zobowigzan z tytutu dostaw i ustug o kwote 469.167,09 zt. Dodatkowo na dzien
31.12.2024 wystepujg nieuregulowane zobowigzania wymagalne na kwote 287.288,00 zt pochodzace z
okresu lipiec-listopad 2024r.

Rezerwy na Swiadczenia pracownicze sg pozycjg obcigzajacg wynik finansowy, ktora bedzie miata
istotny wptyw na sytuacje finansowa jednostki w latach przysztych. Zgodnie z kalkulacjg rezerwy na
Swiadczenia pracownicze wynikajg z wyceny wedtug stanu na 31 grudnia 2024 r. W zwigzku z
obowigzujgcym w jednostce regulaminem wynagradzania opartym na szczegdlnych przepisach
dotyczacych samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej, nalezy szacowad, ze w
najblizszych latach jednostka nadal bedzie zmuszona ponosi¢ wysokie naktady na $wiadczenia
emerytalne i rentowe, a takze na nagrody jubileuszowe ze wzgledu na wysokos$¢ wynagrodzen i ilos¢
pracownikéw, ktérzy z racji wieku i stazu pracy bede nabiera¢ uprawnien do odprawy emerytalnej i
nagrody jubileuszowe;.

Na pozycje rozliczert miedzyokresowych przychoddw sktada sie rozliczane wspdtmiernie do amortyzacji
zewnetrzne finansowanie Srodkoéw trwatych, lub wartos¢ mienia otrzymana nieodptatnie.

Ze wzgledu na dos$¢ wysokie koszty state, podwyzki cen materiatéw, lekéw, ustug i innych niezbednych
do udzielania $wiadczen zdrowotnych zasobdéw trudno byto w roku bazowym osiggnaé granice progu
rentownosci. W publicznym sektorze ochrony zdrowia istniejg istotne ograniczenia w zakresie
udzielania odptatnych Swiadczen zdrowotnych, a jednoczesnie wzrastajg wymagania i oczekiwania
pacjentéw, ktore ksztattowane sg przez prywatny sektor.

W sprawozdaniu finansowym za 2022 r. wystgpita strata netto w wysokosci (-) 513.862,17 zt, co
natozyto obowigzek sporzadzenia programu naprawczego. Wykonujac zapisy art. 59 pkt. 4 Ustawy z
dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej Kierownik ZPOZ sporzadzit w 2023r program
naprawczy, z uwzglednieniem raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnego publicznego
zaktadu opieki zdrowotnej, o ktorym mowa w art. 53a ust. 1 ww. ustawy, na okres obejmujacy 3 lata tj.
lata 2023-2025. Program Naprawczy zostat zatwierdzony Uchwatg Nr LXXIV/605/23 Rady Miejskiej w
Jedrzejowie z dnia 30 listopada 2023r.

Z uwagi na to, iz sprawozdanie finansowe za kolejny rok obrotowy- rok 2023 wykazato strate netto w
wysokosci (-) 158.007,32 zt Kierownik przedstawit informacje z realizacji programu naprawczego w
pierwszym okresie jego funkcjonowania wraz z jego aktualizacjg obejmujgcy dziatania naprawcze na
kolejne lata 2024-2026. W zwigzku z tym, iz strata bilansowa za rok 2023 w kwocie (-) 158.007,32 byta



nizsza, od straty za rok 2022 i zostata pokryta we wtasnym zakresie z funduszu zaktadu, w programie
naprawczym na lata 2024-2026, w dalszym ciggu nie przyjeto zatozen zwigzanych z ograniczeniem
zakresu realizowanych Swiadczen czy likwidacjg pewnych obszaréw dziatalnosci. Zatozono bowiem
wzrost przychodéw z NFZ poprzez dalszg realizacjg dodatkowych zadan w zakresie POZ zwigzanych
miedzy innymi z opiekg koordynowang finansowang z tzw. budzetu powierzonego opieki
koordynowanej, w tym rozszerzenie opieki kompleksowej o Sciezke nefrologiczng. Wskazano réwniez, iz
szansg na zwiekszenie finansowania Swiadczen w zakresie POZ jest ubieganie sie o akredytacje
udzielang przez Ministra Zdrowia na podstawie przepiséw Ustawy z dnia 16 czerwca 2023r o jakosci w
opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta (Dz.U. poz. 1692). Podmioty lecznicze posiadajgce
certyfikat akredytacyjny majg zagwarantowang wyzszg stawke kapitacyjng na pacjenta objetego opieka
POZ. Zatozono réwniez wydfuzenie czasu pracy Gabinetu Fizjoterapii i stworzenie tzw. pakietow
komercyjnych celem poprawy sytuacji finansowej i jeszcze bardziej efektywnego wykorzystania
posiadanych zasobdéw kadrowych i sprzetowych. Realizacja tego przedsiewziecia nie wymaga zadnych
dodatkowych naktadow inwestycyjnych. Zaktada sie wykonywanie $wiadczern komercyjnych w
godzinach od 18:00 do 20:00 tj. poza godzinami pracy, w ramach ktérych udzielane sg $wiadczenia
finansowane przez NFZ. Program naprawczy na lata 2024-2026 zostat zatwierdzony Uchwatg Nr
X/73/24 Rady Miejskiej w Jedrzejowie z dnia 24 pazdziernika 2024r a Raport o sytuacji ekonomiczno-
finansowejza rok 2023 bedacy punktem wyjscia do sporzadzenia programu naprawczego zostat
pozytywnie oceniony przez podmiot tworzacy na posiedzeniu Rady Miejskiej w dniu 28 czerwca 2024
roku (Uchwata Nr 111/34/2024 Rady Miejskiej w Jedrzejowie)

Podstawowym celem okre$lonym w Programie Naprawczym ZPOZ lJedrzejow byto zachowanie
ptynnosci finansowej Zaktadu.

Strata netto za lata 2022-2023 zostata pokryta we wtasnym zakresie z wypracowanych w latach
poprzednich zyskéw, ktdre byty przeznaczane na fundusz zaktadu. Fundusz zaktadu na dzien
31.12.2023r wynosit 369.426,53 zt, a po pokryciu straty za rok 2023 stan Funduszu Zaktadu wynosit
211.419,21 zt. Na dzient 31.12.2023r jednostka nie posiadata zobowigzan wymagalnych i na biezgco
regulowata zobowigzania biezgce.

Z przedstawionej analizy sytuacji ekonomiczno-finansowej za rok 2024 wynika, iz sytuacja finansowa
jednostki znacznie sie pogorszyta. Zachwiana zostata ptynnos$¢ finansowa a stan funduszu zaktadu nie
pozwala na catkowite pokrycie straty za rok 2024 w kwocie (-) 598.624,49 zt. Strata netto w kwocie
(-) 598.624,49 7t moze zostac pokryta cze$ciowo w kwocie 211.419,21 zt z Funduszu Zaktadu.

Analiza wskaznikowa za rok 2024 w zatgczeniu — TABELA 1

W wyniku analizy wskaznikow sporzadzonej na podstawie sprawozdania finansowego za 2024

rok przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 40 pkt co stanowi 57,14 % maksymalnej

liczby punktéw mozliwej do uzyskania.

Ze wzgledu na specyfike swojej dziatalnosci samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej,

zgodnie z ustawq o dziatalnosci leczniczej, nie sq nastawione na osigganie zysku.



Jak wskazuje Tabelal:

- wskaznik zyskownosci za 2024r: w zwigzku z wystgpieniem straty netto, ksztattuje sie na poziomie,

ktéry nie pozwala na przyznanie punktdéw zgodnie z tabelg oceny punktowej. Poziom tych wskaznikéw
wskazuje na brak zdolnosci jednostki do generowania zysku. Poziom wskaznika jest duzo nizszy niz w
roku 2023 z uwagi na duzo wyzszg strate netto w roku bazowym.

- wskaznik ptynnosci za 2024r : z przedstawionej w Tabelil analizy poréwnawczej wynika, iz poziom

wskaznika obnizyt sie w stosunku do roku 2022 i 2023. Oznacza to, iz jednostka obnizyta swojg zdolnos¢
do terminowego regulowania zobowigzan. Swiadczy o tym wysokoéé zobowigzan z tytutu dostaw i
ustug wymagalnych na dzien 31.12.2024r. Zobowigzania publiczno-prawne i zobowigzania pracownicze
regulowane sg na biezgco. Jednostka uzyskata 64% punktéw mozliwych do uzyskania w tym przedziale
w analizie wskaznikowej, podczas gdy w latach 2022-2023 ilo$¢ punktéw uzyskanych w analizie
wskaznikdw ptynnosci wynosita 100% (max).

- wskazniki efektywnosci : ksztattujg sie na poziomach maksymalnych mozliwych do osiggniecia, cho¢

wida¢, iz wskaznik rotacji zobowigzan okreslony w dniach podwyzszyt sie do 12 dni, co jest sygnatem, iz
wydtuzyt sie czas potrzebny jednostce na uregulowanie zobowigzan krétkoterminowych.

- wskazniki zadtuzenia aktywow i wyptacalnosci znacznie podwyzszony wskaznik wyptacalnos$ci jest

sygnatem ostrzegawczym, iz poziom wyptacalnosci jednostki znacznie sie obnizyt. To kolejny wskaznik
pokazujgcy problemy jednostki z utrzymaniem biezgcej ptynnosci.

[1l. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe 2025-2027

Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej prowadzi gospodarke finansowg na zasadach
okreslonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej. Prognoza na okres 2025-2027 rok zostata opracowana
zgodnie z art. 52 ustawy o dziatalnosci leczniczej.

Projekcja przysztych wynikdow finansowych zostata sporzadzona w sposéb szacunkowy na bazie
rzeczywistych wynikéw w latach ubiegtych, z uwzglednieniem wstepnych dostepnych danych
i uzyskanych wynikéw w | kwartale 2025 r. a takze planu finansowego na rok 2025. Przyszte wartosci na
lata 2026-2027 oszacowano na bazie mozliwego do uzyskania kontraktu z NFZ na rok 2025
z uwzglednieniem historycznych danych i trendéw wystepujgcych w ZPOZ, skorygowang do wartosci
urealnionych, mozliwych do uzyskania przychodow.



Zatozono rowniez wzrost przychoddéw z NFZ poprzez realizacjg dodatkowych zadan w zakresie POZ
zwigzanych miedzy innymi z opieka koordynowang, oraz realizacjg programoéw profilaktycznych, w tym
udziat w programach szczepienn ochronnych. Realizowane beds dziatania w zakresie ksztattowania
zdrowego stylu zycia poprzez promocje zdrowia, a takze edukacje zdrowotng. Szansg na zwiekszenie
finansowania Swiadczen w zakresie POZ jest ubieganie sie o akredytacje udzielang przez Ministra
Zdrowia na podstawie przepiséw Ustawy z dnia 16 czerwca 2023r o jakosci w opiece zdrowotnej i
bezpieczenstwie pacjenta (Dz.U. poz. 1692). Podmioty lecznicze posiadajgce certyfikat akredytacyjny
majg zagwarantowang wyzszg stawke kapitacyjng na pacjenta objetego opiekg POZ.

Prognoza przychoddw na 2025 rok zostata oparta na planie rzeczowo-finansowym umowy z NFZ,
aktualnej liczbie zadeklarowanych pacjentow objetych opiekg POZ, oraz posiadanych zasobach
kadrowych i sprzetowych.

W prognozie na 2025 rok zatozono, ze do konca roku zakres rzeczowy Swiadczen wynikajgcy z umow
z NFZ zostanie zrealizowany przynajmniej na poziomie ilosci zakontraktowanych Swiadczen.

Przyjeto, ze inflacja ktora na pewno bedzie miata wptyw na sytuacje podmiotu, bedzie
rekompensowana wyzszymi wptywami z NFZ. Wobec tego skutki inflacji bedg sie rownowazyc
w zakresie przychoddw i kosztow. Dlatego uznano, ze nominalnie inflacja nie bedzie miata wptywu na
wynik finansowy podmiotu.

Prognoza zostata sporzadzona przy zatozeniu kontynuacji dziatalnosci, przy zastosowaniu norm
prawnych obowigzujgcych w Samodzielnych Publicznych Zaktadach Opieki Zdrowotnej na dzien
sporzadzania prognozy.

Wszystkie obliczenia i analizy w niniejszym opracowaniu zostaty wykonane przy zatozeniu
nastepujgcych parametréw wyjsciowych:

» okres analizy 3 lata przy czym ustalono rok 2024 jako rok bazowy. Dane za rok 2024 sg danymi
historycznymi, dane za rok 2025 obejmujg zatozone kwoty w planie finansowym, plan na lata
2026 i 2027 z uwzglednieniem zastosowanych wytgczen i korekt. Projekcje oparto na
przewidywanych wskaznikach wzrostu przychodéw, a takze wspodtmiernie do tego wzrostu
kosztow z uwzglednieniem zaplanowanych naktadéw, a takze z zastosowaniem utrzymania statej
struktury kosztéw, w odniesieniu do przychodow. Koszty rodzajowe oszacowano na bazie
struktury kosztow w przychodach z roku bazowego.

> prognoza kosztéw na 2025 rok i lata nastepne zostata oparta na przyjetym planie finansowym
na ten rok. Koszty pracy pracownikéw zatrudnionych na umowe o prace ustalono biorgc pod
uwage zmiany dotyczace projektu nowelizacji ustawy o ustalaniu najnizszego wynagrodzenia
i wprowadzeniu od 1 lipca 2024r nowych wskaznikdow pracy dla poszczegdlnych grup
zawodowych. Koszty amortyzacji zostaty okreslone na podstawie planu amortyzacji na lata
prognozy, z uwzglednieniem planowanych inwestycji zwigzanych z  otrzymanym
dofinansowaniem z Projektu grantowego nr FENX.06.01-IP.03-0001/23 pod nazwg "Wsparcie
podstawowej opieki zdrowotnej (POZ)" realizowanego w ramach programu Fundusze
Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-2027, wspétfinansowanego ze $rodkéw
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, realizowanego na podstawie umowy nr
FENX.06.01-IP.03-0001/23-00/1374/2024/17 zawartej w dniu 27.03.2025 r. Dodatkowe nakfady



inwestycyjne sg uzaleznione od pozyskania zewnetrznego finansowania, wobec tego w wyniku
podejmowanych dziatan bedg sie rownowazy¢ wptywy i wydatki i ewentualne nie ujecie danego
zadania w prognozie pozostanie bez wptywu na efekt obliczen.

» poziom aktywow w pozycji naleznosci bedzie zalezat od uzyskanego kontraktu z NFZ.

Biorgc pod uwage obecng sytuacje ekonomiczno-finansowg jednostki koniecznym jest podjecie
dodatkowych dziatarn zwigzanych z ograniczeniem zakresu realizowanych Swiadczen czy likwidacjg
pewnych obszardow dziatalnosci. Nalezy poszukac takich obszardw, ktére przyniosg jednostce obnizenie
kosztdw, zwtaszcza pracowniczych, przy jednoczesnym zachowaniu jakosci ustug $wiadczonych na rzecz
pacjentéw objetych opiekg medyczng. Z przeprowadzanych finansowych analiz obszardéw dziatalnosci
do prognozy przyjeto zatozenie o rezygnacji z samodzielnego wykonywania diagnostyki laboratoryjne;j i
przekazanie komorki laboratoryjnej dla podmiotu zewnetrznego wraz z przejeciem personelu
medycznego i dzierzawg pomieszczen laboratorium. W zwigzku z powyzszym do prognozy przychoddw
na lata 2026-2027 przyjeto nastepujgce zatozenia: zmniejszenie przychoddw z pozostatej dziatalnosci
medycznej zwigzanej z obecnym $wiadczeniem diagnostyki laboratoryjnej na rzecz zewnetrznych
podmiotdéw leczniczych i oséb fizycznych, oraz zwiekszenie pozostatych przychoddw operacyjnych z
tytutu przysztej dzierzawy pomieszczen laboratorium. Prognozowane koszty skorygowane zostaty o
koszty komorki laboratoryjnej przyjmujac rok 2024 jako rok bazowy, oraz koszty medycznych ustug
obcych zwigzane z podpisaniem umowy z podmiotem zewnetrznym na Swiadczenie diagnostyki
laboratoryjnej dla pacjentow ZPOZ.

Poniewaz branza nie dziata w warunkach rynkowych, wyniki faktyczne uzyskiwane w kolejnych latach
przez ZPOZ bedg zalezaty od polityki panstwa w zakresie opieki zdrowotne;.

W zastosowanym podejsciu analiza i prognoza danych oparta jest na zawartym z Narodowym Funduszu
Zdrowia kontrakcie, a takze braku istotnej mozliwosci jego zwiekszenia. Zawarty kontrakt jest
podstawowg dang w ZPOZ, gdyz okreslone w warunkach realizacji swiadczen wartosci determinuja
poziom kosztow we wszystkich ich rodzajach. Poziom wykonania $wiadczen determinuje poziom
zuzytych materiatéw ( w tym lekdw, ustug obcych). Koszt wynagrodzen determinowany jest wymogami
stawianymi przez uwarunkowania prawne udzielania $wiadczen, a takze ksztattowanymi przez prawo
poziomami stawek minimalnych. Dlatego w prognozie koszty udzielanych $wiadczen oszacowane
zostaty jako procentowy odpowiednik uzyskiwanych wptywoéw z przychoddéw.

W zatgczeniu:

Prognozowane wyniki oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej za lata 2025-2027 - TABELAZ2

ll. Informacja o istotnych zdarzeniach majgcych wptyw na sytuacje ekonomiczno-finansowg

Nalezy wskaza¢ na istotne czynniki ryzyka, ktére mogg zawazy¢ na prawidtowym funkcjonowaniu ZPOZ

i mie¢ wptyw na jego sytuacje ekonomiczno-finansowg w latach przysztych.



Nie jest znany wptyw inflacji na gospodarke, co przektada sie w sposéb bezposredni na
dziatalnos$¢ ZPOZ, gdyz przektada sie to na prace w warunkach niepewnosci i statego wzrostu
cen;

Niepewnos¢ dziatan ostonowych tagodzgcych skutki wyzszych cen energii, wspierajgcych
gospodarstwa domowe, podmioty wrazliwe i przedsiebiorstwa w ramach tarczy antyinflacyjnej,
energetycznej i solidarnosciowej;

Sytuacja ZPOZ w znacznym stopniu jest uzalezniona od polityki zdrowotnej realizowanej przez
Panstwo i Narodowy Fundusz Zdrowia. Rozwdj lub ograniczanie wykonywanych w przysztosci
Swiadczen medycznych zalezy od czynnikdéw zewnetrznych, na ktére ZPOZ nie ma wptywu;

Stawki za udzielanie swiadczen w znaczacej czesci nie zapewniajg odpowiedniego poziomu
finansowania w petni zabezpieczajgcego koniecznych do poniesienia w zwigzku z ich realizacjg
kosztéw. Wobec tego nie jest mozliwe zapewnienie o biezgcym utrzymaniu przez ZPOZ
ptynnosci finansowej jesli nadal bedzie ponosit straty na podstawowej dziatalnosci;

Zbyt niska wartos¢ srodkéw finansowych, w odniesieniu do niezbednych do zrealizowania
Swiadczen zdrowotnych w zwigzku ze zgtaszanym na nie zapotrzebowaniem spotecznym, moze
wptywaé na pogarszanie sytuacji finansowej ZPOZ, ktéry ma potencjat by wykonywad
odpowiednio wyzszg liczbe $wiadczen, jednak wystepujgce ograniczenia w postaci braku ich
finansowania i zbyt niskiej wyceny majg wptyw na biezgcg zt3 sytuacje finansowa. Limity
kontraktowe ustug zdrowotnych stosowane w umowach z NFZ powoduja, iz wykonywanie
Swiadczen ponad ustalony limit niesie za sobg ryzyko nie uzyskania za nie zaptaty od NFZ;

Systemowe rozwigzania dotyczace ptacy minimalnej bedg miaty wptyw na wzrost wynagrodzen
w catej gospodarce. Nie jest w chwili obecnej mozliwe oszacowanie ich wptywu na sytuacje
finansowa ZPOZ;

Nie jest znany wptyw skutkéw regulacji ptacowych w zakresie wzrostu wynagrodzenia
pielegniarek, potoznych, lekarzy specjalistéw, lekarzy rezydentdw na roszczenia ptacowe
kierowane przez innych pracownikéw ZPOZ. Nie jest znany w chwili obecnej wptyw jaki beda
miaty przyszte roszczenia finansowe pracownikdéw na sytuacje finansowa ZPOZ;

W wyniku braku systemowych rozwigzan w zakresie ksztatcenia pielegniarek
i potoznych bedg nastepowaty niekorzystne dla ZPOZ procesy przechodzenia na renty,
emerytury , bez zastepowalnosci w tej grupie zawodowej. Czynnikiem ryzyka zwigzanym ze
zmianami strukturalnymi na rynku pracy w Polsce jest wielkos¢ podazy pracy
w zakresie personelu medycznego: lekarskiego, diagnostow laboratoryjnych;

Nie ma pewnosci jak bedzie wygladat rynek ustug S$wiadczen medycznych w Polsce
w najblizszym czasie. Proponowane zmiany mogg w istotny sposéb narzuci¢ dodatkowe
obcigzenia podmiotom leczniczym bez zapewnienia dodatkowego finansowania. Wptywac to
moze zaréwno na rentownos$¢ biezgca jednostki, jak i na mozliwos¢ oferowania dodatkowych
ustug nie objetych kontraktem z NFZ.

Nieprzewidywalno$¢ sytuacji zwigzanej z konfliktem zbrojnym na Ukrainie. Zwiekszenie
deficytu w Polsce m.in. na skutek znaczgcego wzrostu naktadéw na modernizacje sit zbrojnych;



® Ponoszone straty i brak ptynnosci finansowej mogg doprowadzi¢ do przyrastania poziomu
zobowigzan w kolejnych okresach sprawozdawczych. Bedzie to miato bezposredni negatywny
wptyw na mozliwos¢ pozyskiwania zewnetrznego finansowania, w celu zabezpieczenia biezacej
ptynnosci .

® Zmiana przepiséw w zakresie pokrycia strat spzoz przez organy tworzace;
® Niepewnos¢ w zakresie poziomu kontraktowania Swiadczen przez NFZ

Nie jest znany w chwili obecnej mozliwy do uzyskania w kolejnych latach poziom kontraktu z NFZ.
Umowa na $wiadczenia opieki zdrowotnej z zakresu rehabilitacji leczniczej zawarta jest na okres do
30.09.2025r, a na $wiadczenia z zakresu poradni ginekologiczno-potozniczej — do 30.06.2025r. Praktyka
wskazuje, ze Narodowy Fundusz Zdrowia kontraktuje $wiadczenia na kolejne lata na bazie biezgcych
umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej nie zapewniajgc znaczacego przyrostu wartosci
kontraktu. Nie jest znany rowniez wptyw zmian w ogdlnej polityce zdrowotnej na poziom finansowania
Swiadczen udzielanych przez ZPOZ.

Umowa na swiadczenia wykonywane w zakresie POZ jest zawarta na czas nieokreslony.

MOCNE STRONY StABE STRONY
Determinacja Kierownictwa ZPOZ w Niechec personelu do zmian
przeprowadzeniu zmian oraz duza dotychczasowych metod oraz organizacji
Swiadomos¢ o stabych stronach ZPOZ i pracy

zagrozeniach ) . )
g Potrzeba inwestycji w infrastrukture, co

Spdjna wizja przysztosci — doktadnie okreslone wymaga znacznych naktadéw finansowych.
kierunki restrukturyzacji Wiek czesci lekarzy moze by¢ barierg w
Znaczny potencjat rozwoju tkwigcy w zasobach korzystaniu przez nich z nowoczesnych
kadrowych dobrze przygotowana merytorycznie technologii informatycznych

| t i L
kadra lekarska oraz wyksztatcona i przygotowana Wysokie koszty prowadzenia dziatalnogci

kadra pielegniarska
Unikalny profil dziatalnosci

Optymalny zakres Swiadczonych ustug
medycznych w zakresie opieki stacjonarnej

Ugruntowana pozycja na rynku.
Ustawowy brak mozliwosci ogtoszenia upadtosci

Wysoki standard ustug medycznych oferowanych
przez Wykwalifikowany personel




SZANSE / MOZLIWOSCI

ZAGROZENIA

Otrzymanie  wsparcia  (dotacji) na
niezbedne remonty i inwestycje,

Wzrost oczekiwan spotecznych
zwigzanych  ze  standardem  ustug
medycznych, ktére mogg by¢ realizowane
Realizacja inwestycji gwarantujacych w
Srednioterminowej perspektywie
uzyskanie  dodatkowych  przychoddw,
zmiany w organizacji pracy dajgce szanse
na uzyskanie oszczednosci,

Poprawa efektywnosci zarzadzania na
poziomie poszczegdlnych komoérek
organizacyjnych pozwalajgca na poprawe
efektywnosci i wykorzystania istniejgcej
infrastruktury w celu uzyskania lepszych

wynikéw finansowych.

Wdrozenie kolejnych systemow
informatycznych umozliwiajacych
efektywne zarzadzanie

Budowanie  partnerskich  relacji  z
pracownikiem

Indywidualne podejscie do potrzeb
pacjenta

Ograniczenie kosztow dziatalnosci
poprzez zmiany w strukturze
organizacyjnej jednostki

Ponowne uzyskanie wpisu na liste jednostek
akredytowanych w ilosci dwdch miegjsc
rezydenckich, co umozliwia przyjecie na
szkolenie specjalizacyjne dwdch mtodych
lekarzy rezydentéw. W obliczu rosngcych
deficytow kadry medycznej stwarza to szanse
na zwiekszenie dostepnosci do lekarza dla

pacjentéw objetych opiekg przez ZPOZ.

Niestabilnos¢ systemowych rozwigzan
organizacyjno — prawnych w zakresie
ochrony zdrowia uniemozliwiajaca
wprowadzanie dtugofalowych  rozwigzan.
Uzaleznienie sytuacji ZPOZ od polityki
zdrowotnej realizowanej przez Panstwo i NFZ

Obawy o zmniejszenie naktaddw na system
ochrony zdrowia

Wysokie oczekiwania ptacowe ze strony
personelu medycznego w zakresie warunkow
zatrudnienia,

Gwarantowane ustawowo podwyzki ptac
mogg zachwiac stabilnoscig finansowg ZPOZ.
Ryzyko, ze nastgpi kolejny ustawowy wzrost
wynagrodzen, bez zapewnienia petnego
finansowania wzrostu wynagrodzen

Konkurencja przy zatrudnianiu wysoko
wykwalifikowanych  specjalistow oraz
trudnosci z pozyskaniem specjalistycznej
kadry

Stara baza lokalowa i wyeksploatowana
infrastruktura techniczna generuje wysokie
koszty utrzymania a takze napraw

Brak s$rodkow finansowych na realizacje
inwestycji

Btedy w prowadzeniu dokumentacji medycznej

Pojawienie sie incydentéw zwigzanych z
ujawnieniem informacji podlegajacych
ochronie

Ponoszone straty i brak ptynnosci finansowe;j

Konkurencja na rynku ustug medycznych




Informacje o istotnych czynnikach ryzyka nie ziszczenia sie prognozy

Istotne czynniki ryzyka, ktére mogg zawazy¢ na prawidtowym funkcjonowaniu ZPOZ i mieé¢ wptyw na

jego sytuacje ekonomiczno-finansowg w latach przysztych.

>

Nie jest znany wptyw inflacji na gospodarke, co przektada sie w sposéb bezposredni na
dziatalnos$¢ ZPOZ, gdyz przektada sie to na prace w warunkach niepewnosci i statego wzrostu
cen;

Niepewnos¢ dziatan ostonowych tagodzgcych skutki wyzszych cen energii, wspierajgcych
gospodarstwa domowe, podmioty wrazliwe i przedsiebiorstwa w ramach tarczy antyinflacyjnej,
energetycznej i solidarnosciowej;

Sytuacja ZPOZ w znacznym stopniu jest uzalezniona od polityki zdrowotnej realizowanej przez
Panstwo i Narodowy Fundusz Zdrowia. Rozwdj lub ograniczanie wykonywanych w przysztosci
Swiadczen medycznych zalezy od czynnikéw zewnetrznych, na ktére ZPOZ nie ma wptywu;

Stawki za udzielanie swiadczen w znaczacej czesci nie zapewniajg odpowiedniego poziomu
finansowania w petni zabezpieczajgcego koniecznych do poniesienia w zwigzku z ich realizacjg
kosztéw. Wobec tego nie jest mozliwe zapewnienie o biezgcym utrzymaniu przez ZPOZ
ptynnosci finansowej jesli nadal bedzie ponosit straty na podstawowej dziatalnosci;

Zbyt niska wartos¢ srodkéw finansowych, w odniesieniu do niezbednych do zrealizowania
Swiadczen zdrowotnych w zwigzku ze zgtaszanym na nie zapotrzebowaniem spotecznym, moze
wptywaé na pogarszanie sytuacji finansowej ZPOZ, ktéry ma potencjat by wykonywad
odpowiednio wyzszg liczbe $wiadczen, jednak wystepujgce ograniczenia w postaci braku ich
finansowania i zbyt niskiej wyceny majg wptyw na biezacg ztg sytuacje finansowa. Limity
kontraktowe ustug zdrowotnych stosowane w umowach z NFZ powoduja, iz wykonywanie
Swiadczen ponad ustalony limit niesie za sobg ryzyko nie uzyskania za nie zaptaty od NFZ;

Systemowe rozwigzania dotyczace ptacy minimalnej bedg miaty wptyw na wzrost wynagrodzen
w catej gospodarce. Nie jest w chwili obecnej mozliwe oszacowanie ich wptywu na sytuacje
finansowa ZPOZ;

Nie jest znany wptyw skutkéw regulacji ptacowych w zakresie wzrostu wynagrodzenia
pielegniarek, potoznych, lekarzy specjalistéw, lekarzy rezydentdw na roszczenia ptacowe
kierowane przez innych pracownikéw ZPOZ. Nie jest znany w chwili obecnej wptyw jaki beda
miaty przyszte roszczenia finansowe pracownikdéw na sytuacje finansowa ZPOZ;

W wyniku braku systemowych rozwigzan w zakresie ksztatcenia pielegniarek
i potoznych bedg nastepowaty niekorzystne dla ZPOZ procesy przechodzenia na renty,
emerytury, bez zastepowalnosci w tej grupie zawodowej. Czynnikiem ryzyka zwigzanym ze
zmianami strukturalnymi na rynku pracy w Polsce jest wielkos¢ podazy pracy w zakresie
personelu medycznego, w tym gtéwnie lekarskiego

Nie ma pewnosci jak bedzie wygladat rynek ustug S$wiadczen medycznych w Polsce
w najblizszym czasie. Proponowane zmiany mogg w istotny sposéb narzuci¢ dodatkowe
obcigzenia podmiotom leczniczym bez zapewnienia dodatkowego finansowania. Wptywac to



moze zaréwno na rentownos$¢ biezgcy jednostki, jak i na mozliwosé oferowania dodatkowych
ustug nie objetych kontraktem z NFZ.

» Nieprzewidywalnos¢ sytuacji zwigzanej z konfliktem zbrojnym na Ukrainie. Zwiekszenie
deficytu w Polsce m.in. na skutek znaczgcego wzrostu naktadéow na modernizacje sit zbrojnych;

» Zmiana przepisdw w zakresie pokrycia strat spzoz przez organy tworzgce;

W obecnych warunkach prognozowanie sytuacji makroekonomicznej obarczone jest duzym ryzykiem

btedu.

PODSUMOWANIE RAPORTU

Pomimo poniesionej straty w latach 2022-2023 jednostka prezentowata stabilng sytuacje finansowg
utrzymywang od wielu lat. W roku bazowym sytuacja jednostki ulegta pogorszeniu. Ujemny wynik
finansowy, ktéry moze by¢ jedynie czesciowo pokryty z posiadanego funduszu zaktadu, utrata biezgcej
ptynnosci i rosngce zobowigzania z tytutu dostaw i ustug sg sygnatem do podjecia zmian w strukturze
organizacyjnej jednostki. Zaktadane w programie dziatania naprawcze w obecnej sytuacji wydajg sie by¢
niewystarczajgce. Dodatkowo zasadniczym problemem jest niedoszacowanie wyceny udzielanych
Swiadczen, ktéra powinna by¢ wyzsza o ok. 10%. Majgc natozony ustawowy obowigzek udzielania
Swiadczen, ZPOZ nie ma mozliwosci konkurowania na rynku ustug komercyjnych, a Srodki z
Narodowego Funduszu Zdrowia nie wystarczajg na pokrycie niezbednych do poniesienia kosztow.

Mocng strong jednostki jest doswiadczony zespdt pracownikéw, ktory zapewnia dobrg jakosé obstugi,
co od lat potwierdzajg certyfikaty jakosci ISO.

Najwazniejszym, oprdcz poprawy kondycji finansowej i przywrdcenia ptynnosci finansowej jednostki,
wyzwaniem dla kierownictwa ZPOZ jest:

- Podniesienie jakosci udzielanych s$wiadczen poprzez dalsze prowadzenie inwestycji w zakresie
dostosowania infrastruktury informatycznej do obowigzujgcych przepiséw, wymiana starego sprzetu i
wyposazenia oraz doposazenie w nowy sprzet umozliwiajgcy zwiekszenie mozliwosci diagnostycznych i
wprowadzenie nowych procedur medycznych. Szansg na te dziatania jest uzyskane w roku 2025
dofinansowanie z Projektu grantowego nr FENX.06.01-IP.03-0001/23 pod nazwg "Wsparcie
podstawowe]j opieki zdrowotnej (POZ)" realizowanego w ramach programu Fundusze Europejskie na
Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-2027, wspdtfinansowanego ze $rodkdéw Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, realizowanego na podstawie umowy nr FENX.06.01-IP.03-0001/23-
00/1374/2024/17 zawartej w dniu 27.03.2025 .

— Zagwarantowanie bezpieczenistwa danych osobowych pacjentéw oraz ich danych wrazliwych;

— Poprawa dostepnosci do $wiadczen opieki zdrowotnej poprzez dalsze utrzymanie kadry medycznej
na poziomie zapewniajgcym zadowalajgcg obstuge pacjenta;

— Zapobieganie oraz zwalczanie choréb zakainych  poprzez  monitorowanie  sytuacji



epidemiologicznej, wdrazanie procedur postepowania przeciwepidemicznego jako skuteczng forme
zapobiegania chorobom zakaznym.
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