UCHWALA NR XV/153/2020
RADY POWIATU MIELECKIEGO
z dnia 29 stycznia 2020 roku

w sprawie zatwierdzenia ,,Programu Naprawczego Powiatowej Stacji Pogotowia
Ratunkowego Samodzielnego Publicznego Zakladu w Mielcu”

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorzgdzie powiatowym
(tekst. jedn.: Dz. U. z 2019 roku, poz. 511 z péin. zm.) w zwigzku z art, 59 ust. 4 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dzialalnoéci leczniczej (fekst jedn.: Dz. U. z 2018 roku, poz.
2190 z péin. zm.) Rada Powiatu Mieleckiego

uchwala, co nastepuje:

§ 1. Zatwierdza si¢ przedlozony przez Dyrektora ,, Program Naprawcezy Powiatowej Stacji
Pogotowia Ratunkowego Samodzielnego Publicznego Zaktadu w Mielcu” - stanowigcy
zalgcznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Zobowigzuje si¢ Dyrektora Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego Samodzielnego
Publicznego Zakladu w Mielcu do skladania Zarzgdowi Powiatu Mieleckiego
kwartalnych sprawozdan ze zrealizowanych dziatan zawartych w przediozonym
programie naprawczym oraz osigganych wynikach finansowych.,

§ 3. Wykonanie Uchwaly powierza si¢ Zarzagdowi Powiatu Mieleckiego oraz Dyrektorowi
Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego Samodzielnego Publicznego Zakladu
w Mielcu.

§ 4. Uchwala wehodzi w zycie z dniem podjecia.
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PROGRAM NAPRAWCZY
POWIATOWEJ STACJI
POGOTOWIA RATUNKOWEGO

SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO
ZAKY.ADU w MIELCU

AKTUALIZACJA
z prognoza na lata 2019 - 2021
przy uwzglednieniu wprowadzonych dzialan

Mielec, grudzied 2019 r.




I. Charakterystyka jednostki

Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego Samodzielny Publiczny Zakiad w Mielcﬁ, zwany
w dalszej czgsci PSPR SPZ w Mielcu lub Zakladem jest podmiotem leczniczym niebedacym
przedsiebiorca, prowadzonym w formie samodzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotne;.
Podmiotem tworzacym jest Powiat Mielecki. PSPR SPZ w Mielcu jest jednostkg sektora
finanséw publicznych, prowadzacs gospodarke finansows na zasadach okre$lonych w ustawie

o dzialalnosci leczniczej, ustawie o finansach publicznych oraz ustawie o rachunkowosci,

Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu jest zarejestrowany w Rejestrze
Podmiotéw Wykonujgeych Dzialalnod¢ Lecznicza, prowadzonym przez Wojewode
Podkarpackiego pod nr 000000010555 oraz w Krajowym Rejestrze Sadowym dla stowarzyszed,
innych organizacji spolecznych i zawodowych, fundacji oraz publicznych zakladéw opieki
zdrowotnej pod nr 0000181557.

Obszar dzialania Powiatowej Stacji Pogotowié Ratunkowego Samodzielnego Publicznego

Zaktadu w Mielcu obejmuje teren Powiatu Mieleckiego.

W zwigzku ze strata netto, wynikajacy ze sprawozdania finansowego za poprzedni rok obrotowy
tj. za rok 2018 zgodnie z art. 59 ust. 4 ustawy 7.15 kwietnia 2011r. o dziatalnodci leczniczej,
Dyrektor PSPR SPZ w Mielcu zobowigzany jest do sporzadzenia Programu Naprawczego.
Powyzsza strata wyniosta 64 604,22 z1.

Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu pokrywa z posiadanych $rodkéw
i uzyskiwanych przychodéw koszty.dziatalnosei i reguluje iobowiqzania. Zgodnie z art, 57 ust. 2
pkt 1 ustawy o dziatalnosei leczniczej, strata pokrywana jest z funduszu zakladu. PSPR SPZ

w Mieleu nie wykazal w sprawozdaniu finansowym za 2018 rok niepokrytych strat.




II. Zakres dzialania

Podstawowym celem dzialalno$ci Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego Samodzielnego
Publicznego Zaktadu w Mielcu jest udzielanie $wiadezen zdrowotnych shuzgcych ratowaniu
zycia, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz zachowaniu i promogji zdrowia.
PSPR SPZ w Mielcu realizuje swoje cele poprzez udzielanie $wiadezen zdrowotnych z zakresu:
1) Ratownictwa medycznego w ramach Systemu Panstwowego Ratownictwa
Medycznego _
2) Dysponowania zespotami ratownictwa medycznego w rejonie operacyjnym
3) Ambulatoryjnej opieki specjalistycznej ~ poradnia chirurgii dla dzieci
4) Nocnej i $wiatecznej wyjazdowej opieki zdrowotnej

5) Transportu sanitarnego.

Zdecydowanie najwigkszg pozycje w strukturze przychodéw PSPR SPZ w Mielcu stanowi
kontrakt z NFZ na udzielane $wiadczenia zdrowotne w rodzaju ratownictwo medyczne.

W roku 2018 funkcjonowal w Zakladzie 1 zespét specjalistyczny oraz 5 zespoldw
podstawowych, z ktérych dwa stacjonuja w bazie w Mieleu, a trzy kolejne na podstacjach
zlokalizowanych w Radomy$lu Wielkim, Borowe;j i Padwi Narodowej.

Dyspozytornia Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu dysponowata
do 31.03.2019 roku na mocy porozumienia ze szpitalami w Tarnobrzegu, Stalowej Woli, Nowej
Debie i Kolbuszowej zespolami ratowniczymi w- powiatach mieleckim, tarnobrzeskim,
kolbuszowskim oraz stalowowolskim. Od 01.04.2019 1. rejon dziatania dyspozytorni stal sie
rejonem dziatania konsorcjum, ktérego liderem jest Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego
SPZ w Mielcu, a ktére zostato powolane w celu wspblrealizacji umowy z POW NFZ w rodzaju
ratownictwo medyczne.

Do wirze$nia 2017 roku PSPR w Mieleu realizowala samodzielnic umowe na udzielanie
swiadczen zdrowotnych w ramach nocnej i $wigtecznej opieki zdroWotnej. Od wrzesnia 2017
roku do 3 stycznia 2019 roku $wiadczenia te byly realizowane na podstawie umowy
podwykonawstwa dla Szpitala Specjalistycznego w Mielcu w zakresie udzielania $wiadczert
ambulatoryjnej opieki lekarskiej i pielggniarskiej oraz wyjazdowe] opieki lekarskiej. Na dzien
sporzadzania Programu realizowana jest tylko cz¢$é kontraktu dotyczaca udzielania swiadczen

zdrowotnych w zakresie wyjazdowej opieki lekarskicj.




Przy Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu dziala réwniez w ramach
kontraktu z NFZ poradnia chirurgiczna dia dzieci, przyjmujaca pacjentéw 3 razy w tygodniu po
4 godziny. -
Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu $wiadczy réwniez ushugi transportu
sanitarnego w ramach: _

— umowy z NFZ dla potrzeb lekarzy POZ

— umowy ze Szpitalem Specjalistycznym w Mielcu

- indywidualnych zlecen pacjentéw.

1.  Cel

Celem opracowania jest szereg powigzanych ze sobg dzialan majacych na celu dopasowanie
organizacji Zakladu do potrzeb nowoczesnej medycyny w dobie transformacji systemu
Ratownictwa Medycznego w Polsce. Odpowiedni poziom bilansowania jednostki mozna
uzyskaé poprzez opracowanie i wdrozenie planu dhugofalowych dziatan i sukcesywnie
postepujgcych zmian, realizujgcych zatozone cele. Natomiast odpowiedni poziom wykorzystania
potencjalu mozliwy jest do osiggni¢cia dzicki wdrozeniu systemdw informatycznych w zakresie
czgéci medycznej oraz administracyjnej. To wiadnie technologia informatyczna, pozwoli
w przysziofei uirzymaé wprowadzane zmiany. Jednostka pozyska narzedzie do biezacego
pozyskiwania z niego odpowiednich zakreséw daﬁyoh do przeprowadzania i walidacji
okreslonych wskaZnikdw.




Aby doprowadzi¢ do wazrostu efektywnosci nalezy patrzeé calosciowo, zwracajge uwage na

. wszystkie siedem czynnikéw waznych w procesie zmian tj: Wartodci, Strategia, Struktura,

Systemy, Styl zarzadzania, Umiejgtnosei i Pracownicy. \

1,

Wartosci - Wspdine wartoscl stanowi¢ begdg plaszezyzne porozumienia na wszystkich
szczeblach organizacji. Skladajg si¢ na nie przekonania, sposéb myslenia i zalozenia,
ktére wplywaja na zachowania w organizacji i ksztatujg kulture organizacyjna. Wartosci .
i wspélne nadrzedne cele wyznaczajg kierunek dla wszystkich pracownikéw oraz
pozwalajg na zachowanie spojnosci organizacii i podtrzymujg ducha zespohu, )
Strategia - Strategia to budowane planu w celu osiggniecia dlugoterminowych celéw oraz
zestaw decyzji i dzialan ukierunkowanych na zbudowanie trwalej przewagi
konkurencyinej. ‘

Struktura - Struktura przedstawiaé bedzie formalne uporzadkowanie organizacyjne
przedsigbiorstwa, uregulowania prawne i organizacyjne oraz podzial kompetencji
i odpowiedzialnodci.

Systemy - Systemy obejmg elementy procedur i sposéb przygotowania planéw oraz
opisuja dzialania operacyjne, zarébwno w zakresie proceséw gléwnych, jak
i wspomagajacych. Do systeméw zalicza si¢ miedzy innymi: system informacyjny,
system ocen pracowniczych, system finansowy, system wynagrodzen, system
monitorowania satysfakeji klientéw itp.

Style kierowania - Styl kierowania bgdzie obejmowat ukfad dzialann podejmowanych
przez zarzadzajacego. Bedzie mocno nakierowany na rezultat przy mozliwym
zachowaniu optymalnych relacji migdzyludzkich.

Umiejgtnosci - Umiejetnodei odnoszg si¢ do kompetencji pracownikéw, albo zdolnosdei
organizacji jako catosci, ktére stanowia mocne strony w walce konkurencyjnej.
Pracownicy - Ten obszar obejmuje zaréwno sklad personelu oraz sposéb w jaki
organizacja dba o rozwdj zawodowy pracownikéw. Element ten odﬁosi si¢ do tego, jak
pracownicy sa wyszkoleni, zintegrowani z Zaklade, zmotywowani oraz jak przebiega

zarzadzanie ich kariera,




IV. Potencjal i efektywnos$¢ dzialalnosci

1. Personel
Z pewnoscig najwigkszym kapitatem PSPR SPZ w Mielcu jest wyksztalcony, odpowiedzialny
za Swoja pracg personel. |
Na dziei 31,12.2018 r. w PSPR SPZ zatrudnionych na podstawie umowy o pracg bylo:
99 o0s6b. -
Przecigtne zatrudnienie w roku 2018 wynosilo: 91,14 etatu,

Sredni stan zatrudnienia w ramach umowy o prace na dzied 31 grudnia 2018 r. w przeliczeniu

na pelne etaty przedstawial si¢ nastepujaco:

1. Pielegniarka, w tym: - 16 etatow

v Dyspozytor Medyczny - 8 etatow
2. Ratownik Medyczny - 6 etatéw
3. Pracownik gospodarczy | - etat.
4. Ratownik Medyczny petnigey funkejg Kierowey - 54 etatéw
5. Kierowca - 5 ¢tatéw
6. Pracownicy administracji - 15,13 etatu

QOgdlem: 97,13 efatu

Ogélem na dzied 31 grudnia 2018 roku w Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego SPZ
w Mielcu zatrudnionych bylo 192 osoby, w tym cztery osoby posiadajace dwie formy
zatrudnienia: jedna osoba: umowa o pracg — czynnosei administracyjne oraz umowa zlecenie —
$wiadczenie ustig zdrowotnych, jedna osoba posiadajaca zatrudnienie: umowa o pracg W
obszarze medycznym i umowa cywilno - prawna w obszarze administracyjnym, jedna oscba
posiadajaca zatrudnienie kontraktowe w czgsci medycznej oraz cywilno - prawne w 'czq‘éci
administracyjnej oraz jedna osoba: umowa o pracg - czynno$ei administracyjne oraz umowa
kontraktowa — w cz¢sei medycznei.

W tym roku najwigcej pracownikéw bylo zatrudnionych na podstawie umowy o prace. Tutaj
najliczniejsza grupe stanowig ratownicy medyczni posiadajgcy uprawnienia do kierowania
pojazdem uprzywilejowanym - 54 osoby, natomiast w -ramach uméw cywilno — prawnych

najliczniejszg grupg stanowit personel lekarski.



W 2018 roku najliczniejszg grupe w Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu
stanowili pracownicy posiadajacy wyksztalcenie wyzsze. Wéréd tych  pracownikéw
zdecydowanie najwicksza czedé jest zatrudniona w dzialalnogci medycznej (personel lekarski,
pielggniarski oraz ratownicy medyczni), jednakze duzy wskaznik zatrudnienia pracownikéw
posiadajacych wyksztalcenie wyzsze widoczny jest w dziale administracyinym — bo az 75 %
wykwalifikowanej kadry administracyjnej. Natomiast najmniejszy udzial w ogoblnej liczbie
personelu, bo jedynie 3,65% mialy osoby z wyksztalceniem $rednim oraz 1,56% =z
wyksztaiceniem zawodowym, a zaledwie 0,52% - podstawowym. '

Pracownicy Zakladu, realizujagc cele systemu zarzadzania oraz czynnie uczestniczac
W procesie podnoszenia jakodei $wiadczonych pizez Zakiad ushig, sukcesywnie inwestujg we
wlasne kwalifikacje oraz rozw6j zawodowy. Dokonujg tego poprzez doskonalenie swoich
kompetencji oraz umiejetnodei oraz uczestnictwo w roznych formach ksztalcenia ustawicznego

oraz zawodowego.
2. Tabor sanitarny

Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego Samodzielny Publiczny Zaklad w Mielcu dysponuje
nowoczesnym, w  pelni  wyposazonym i spelniajgcym  wymogi  sanitarne. taborem
samochodowym. Cztery ambulanse zostaly zakupione w 2017 roku, jeden w 2019 roku. W 2018

roku doposazono zespoly ratownictwa medycznego w aparat do mechanicznego masazu serca.




Tabor sanitarny Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu

Rok Przebieg Liczba
Wyszcezegblnienie . w km na dziest | przejechanych km -
. produkeji 31122018 w2018 .

1. Mercedes-Benz Sprinter 312, RMI X1 i2, karetka rezerwowa 1999 414 238 0
2. Mercedes-Benz Sprinter 313 CDI, RMI12 JP, karetka rezerwowa 2002 477 571 2516
3. Peugeot Boxer 2,8 HDI, RMI 12 SY, karetka rezerwowa 2006 326615 171
4, Mercedes-Benz Vito 109 CDI, RMI 07112, karetka “OL” 2007 594.091 24 018
5. Mercedes-Benz Sprinter 3135 CDI, RMI 10112, karetka rezerwowa 2008 309 142 15131
6. Mercedes-Benz Sprinter 316 CDI, RMI 14112, karetka rezerwowa 2009 351899 38697
7. Mercedes-Benz Sprinter 316 CDI, RMI 15112, karetka rezerwowa 2009 273 361 47611
8. Mx;.rcedes—Benz Sprinter 319 CDI, RMI 23112, karetka rezerwowa 2010 234 742 7302
9. Mercedes-Benz Sprinter 319 CDY, RMI 41112, karetka ,,P2" 2013 174 556 39060
10. Mercedes-Benz Sprinter 319 CDI, RMI 48112, karetka ,,P0” 2014 130 036 31 830
11, Mercedes-Benz Sprinter 319 CDI JRMI 57112 karetka rezerwowa 2015 §5011 22303
12, Mercedes-Benz Sprinter 319 C]_Z)I JRMI 70112, karetka "'S” 2017 42 84% 27812
13. Mercec-ies-Benz Sprinter CDI ,RMI 72999, karetka “P4” 2017 35269 35269
14. Mercedes-Benz Sprinter CDI ,RMI 73112, karetka “P1* . 2017 30095 30095
15. Mercedes-Benz Sprinter CDI ,RMI 74112, karetka “P3” 2017 31 646 31646
16. Mercedes-Benz Sprinter CDI, RMI 87112, karetka “P2" 2019 0 0

Miejsca stacjonowania karetek pogotowia:

1. Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego, Mielec, ul. Zeromskiego 22

1 zespél wyjazdowy specjalistyczny (,,8")

1 zespdt wyjazdowy transportowy {,,1")
1 zespot wyjazdowy ogélnolekérski {,OL™)
I zesp6t wyjazdowy podstawowy (,,P17)
1 zespot wyjazdowy podstawowy (,,P0”)

2. Podstacia — Radomvil Wielki, ul. Armii Krajowej 5

1 zespdl wyjazdowy podstawowy (,P2™)

7

7 zespoléw wyjazdowych (,,57, ,,P”, ,, T lub ,,OL”) — rezerwa




3. Podstacia — Borowa 333A

o 1 zespdl wyjazdowy podstawowy (,,P3")
4. Podstacja —Padew Narodowa ,ul Ludwiki Uzay -Krysiakowej 20

o | zespdlt wyjazdowy poedstawowy (,,P4™)

3. Analiza dzialalno$ci komérek organizacyjnych o profilu medyczaym

za rok 2018

Analiza wyjazdéw. zespotdéw specjalistycznych i podstawowych w roku 2018

Wyjazdy zespolow Wyjazdy zespoldw
MIESIAC specjalistycznych (,,5) podstawowych (,P*)

Ogdlem Ogblem
Styczen 220 711
Luty 198 671
Marzec 228 713
Kwiecient 202 751
Maj 194 737
Czerwiec 182 647
~ [Lipiec 206 693
Sierpien 188 659
Wrzesien 188 667
Pazdziernik 186 687
Liétopad 181 645
Grudzien 206 707

Razem: 2379 8288




Medyczne dziatania ratownicze wg micjsca zdarzenia zespotéw wyjazdowych ratownictwa
medycznego w roku 2018

Liczba wyjazddéw W tym;
Miejsce zdarzenia na miejsce Dziecl i mlodziez
zdarzenia Kobiety w wieku 0-18
Ogolem 10 667 : 5180 564
Ruch uliczno - drogowy 400 128 57
Praca A . 161 77 -0
Szkola 64 25 64
Dom 8 794 4673 376
Inne 1248 277 67

Swiadczenia zdrowotne udzielone w trybie wyjazdowym w zakresie Transportu Sanitarnego
w roku 2018

Transport sanitarny Transport sanitarny
Wyszcezegblnienie w POZ, .udplatny z'Iecauy przez
(w ramach umowy z NFZ) inne podmioty lub osoby
j fizyczne
Transport Sanitarny 1196 2 583
Ogoélem: _ 3779

Swiadczenia zdrowotne udzielone w trybie ambulatoryjnym w zakresie poradni
specjalistycznej w roku 2018

Dzieci i W tym:
Wyszczegblnienie mlodziez w : S
wieku 0-18 lat Kobiety Meiczyni
. Ogodlem
poradnia chirurgii 3 042 999 - 043
dziecigeej




V. Sytuacja ekonomiczno-finansowa jednostki

Efektywnos¢ ekonomiczna Pogotowia w Mielcu jest niczym innym, niz wynikiem relacji
uzyskiwanych efektéw do poniesionych nakdadéw. Efektywnosé ekonomiczna zostanie
zidentyfikowana jako wydajnosé ustug medycznych czyli pelne wykorzystanie zdolnosei
podmiotu funkcjonujacego w ochronie zdrowia do wykonywania ustug medycznych. Koszt
jednostkowy mozna wyliczyé — biorae pod uwage koszty rzeczowe, osobowe, media, leki itp.
skladniki - ale gdy u pacjenta wystapi zdarzenie niepozadane — koszt planowy, oplacony przez
platnika jest zbyt niski aby pokryé wygenerowany koszt, ktéry bedzie poniesidny bezposrednio
przez Zakdad. Te koszty zawsze sa wysokie, dlatego proces leczenia pacjentéw poddany zostanie

procesowi statystycznemu, eliminujac lub minimalizujac czynniki wplywajace na mozliwosé

wystgpienia kolejnego zdarzenia niepozadanego.

Zestawienie danych finansowych na podstawie sprawozdan finansowych PSPR SPZ w Mielcu
za lata 2016-2018 1j. bilansu oraz rachunkéw zyskéw i strat.

Stan aktywéw w latach 2016-2018

Lp. WYSZCZEGOLNIENIE 2016 2017 2018 ZMI’:I;A - (;f;)
1 2 3 4 5 6 7
AKTYWA
A, [ Aktywa trwale 6 498 019,16 8 045 388,84 7146.923,38 -898 465,46 89
I | Wartodci niematerialne i prawne - 328 0 -328,00 0t
H | Rzeczowe aktywa trwale 6 473 723,17 . 8026 371,61 7 133 840,91 -892 530,70 89
I | Naleznosci dhugoterminowe - 0 0 -
IV |Inwestycje dlugoterminowe - 0 0 -
Dhugoterminowe rozliczenia
V' | migdzyokresowe 24 295,99 18 689,23 13 082,47 - 5 606,76 70
B. | Aktywa obrotowe 1987 886,58 1896 764,53 2 268 103,29 371 338,76 120
I |Zapasy 94 290,36 123 454 46 112 542,87 - 10 911,59 9]
I1 | Naleznosci krétkoterminowe 422 478,12 396 274,58 323 619,21 - 72 655,37 82
III | Inwestycje krétkoterminowe 14206262,99 | 1283 989,37 175222211 468 232,74 136
Krétkoterminowe rozliczenia
IV | miedzyokresowe 50 855,11 93 046,12 79 719,10 - 13 327,02 36
RAZEM AKTYWA 8 485 905,74 9942 153,37 9415 026,67 -527 126,70 95
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Stan pasywow w latach 2016-2018

Lp. WYSZCZEGOLNIENIE 2016 2017 2018 ZN(ISI:‘:?A (5"7“‘1)
i 2 3 4 5 6 7
PASYWA
A. | Kapital wlasny 1865517,74| 1868618,75! 1804014,53| -64604,22 97
Zobowiazania i rezerwy na

B. |zobowiszania 662038800 8073534,621 7611012,14| -462 522,48 04

I | Rezerwy na zobowigzania 988221,65| 1111460,17| 1094057,52| -17402,65 98

I | Zobowiazania dlugoterminowe 1214 536,92 632 675,56 546 572,53 |  -86 103,03 86
Il | Zobowiazania krétkoterminowe | = 1244 681,65| 1303 563,59| 145839948! 15483589 112
IV | Rozliczenia migdzyokresowe 3172947,78| 5025835,30| 451198261 -513852,69 90
RAZEM PASYWA 8485 905,74 9942 153,37 9415026,67| -527126,701 95

Osiggniete przychody wg rodzaiéw w latach 2016-2018
Przychody brutto 2016 2017 2018

NFZ Ratownictwo - § 3 153 264,32 2 664 577,72 2412 129,26
NFZ Ratownictwo - P 3382 190,16 4 534 434,34 6237 915,91
NFZ Transport 573 053,40 586 456,75 612 759,45
NFZ Chirurgia dziecigea 118 706,25 115 598,25 146 014,66
Badanie 0s6b do zatrzymania 60 848,32 67 144,97 53 864,44
Transport medyczny 188 810,41 216 659,95 258 404,47
Obshiga medyczma imprez 60 437,50 49 546,00 42 180,00
Ustuga dysponowania zespotami RM-porozumienie 850 200,00 850 200,00 434 400,00
NiSOZ podwykonawstwo Szpital Mielec 2 002 314,37 2 015 751,05 I 720 524,66
Pozostale przychody 20 000,00 109 458,94 -
Szkola Ratownictwa Medycznego 25 703,57 19.295,55 34 215,75
Wydanie kserokopii dokumentacji medycznej 610,94 389,55 188,82
Wynajem powierzehni 208 638,60 162 380,24 152 645,88
Refakturowanie mediéw 15 473,74 24 834,10 24 471,55
Przychody finansowe 9 290,93 15 439,40 4336,20
Pozostate przychody operacyjne 307 108,14 339 870,07 657914,68
Zmiana stanu produktéw 44 418,87 81 047,51 4 075,63
RAZEM 11 021 069,52 11690 989,37 12 796 047,36
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Poniesione kosziv w Iatach 2016-2018

Koszty 2016 2017 2018
Amortyzacja 774 042,69 810 236,48 885 472,08
Zuzycie materialow 645 317,46 600 071,32 636 327,45
Ustugi obee 3466°771,63 3755622,04 3685511,25
Podatki i oplaty 81103,14 92 855,58 126 590,66
Wynagrodzenia 4721 226,29 4 924 704,08 5752 830,71
‘ ;);zzip“i;(i:;zria spoleczne i inne $wiadczenia na rzecz 1 009 741,01 1143 611,07 1 455 579,29
Pozostale koszty rodzajowe 105 330,76 27175591 110 989,84
RAZEM KOSZTY RODZAJOWE 10 803 532,98 11598 856,48 12 653 301,28
Koszty finansowe 63 907,29 43 172,85 33 654,96
Pozostate koszty operacyjne 90 095,81 26 397,03 154 487,34
KOSZTY RAZEM 10 957 536,08 11 668 426,36 12 841 443,58
WYNIK FINANSOWY BRUTTO 63 533,44 22 563,01 - 4539622
podatek dochodowy 11 691,00 19 462,00 19 208,00
WYNIK FINANSOWY NETTO 51 842,44 3101,01 - 64 604,22

Analizujge strukture przychodéw mozna zauwazyé, Zze najwicksza pozycje stanowig przychody
z kontraktu z POW NFZ na udzielanic $wiadczen zdrowotnych w rodzaju ratownictwo
medyczne. Od Hpca 2017 roku przeksztalcony zostal jeden zespdt specjalistyczny na zespél
podstawowy, stad tez zmiana wielkosci przychoddéw z tytutu tych dwdéch §wiadezen w roku 2018
w stosunku do roku 2017. Znaczacg pozycjg odgrywat réwniez w ogélnej kwocie przychoddw
kontrakt z POW NFZ na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w ramach nocnej i $wigtecznej
opieki zdrowotnej.

Ze wzgledu na realizacje tej umowy od wrzesnia 2017 roku w ramach podwykonawstwa dla
Szpitala Specjalistycznego w Mielcu przychody z tego tytulu w 2018 roku zmniejszyly sie, a od
03.01.2019 r wynosza jedynie 52 000 zl miesigcznie, poniewaz PSPR SPZ w Mielcu realizuje
jedynie umowe na udzielanie §wiadezen zdrowotnych w ramach wyjazdowej opieki zdrowotne;j
(OL).

Do 30 czerwea 2018 r. podmioty obstugiwane przez Skoncentrowang Dyspozytornie Medyczna
dzialajacg przy PSPR SPZ w Mielcu tj. Szpitale w Tarnobrzegu, Stalowej Woli, Nowej Debie i
Kolbuszowej regulowaly swoje zobowigzania za §wiadczenie ustug dysponowania zespotami w
ramach porozumienia z PSPR SPZ w Mielcu. Od 1 lipca 2018 r. zobowigzanie z tego tytulu
przejgl POW NFZ zwigkszajac wartosé ryczaltu za dobokaretke dla PSPR SPZ w Mielcu.
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Najwigkszg pozycje w ogbinej kwocie kosztéw stanowia koszty ponoszone na wynagrodzenia
oraz $wiadczenia pracownicze. W podmiotach takich jak pogotowie ratunkowe, w ktérych
najwazniejszym i najwickszym kapitalem sa pracownicy jest to sytuacja normalna i jak
najbardziej uzasadniona. Nie mniej jednak wysoko$é tych kosztéw nie jest uzalezniona tylko i
wylgcznie od polityki kadrowej pogotowia ratunkowe_go. PSPR SPZ w Mielcu jak kazdy zaklad
leczniczy w Polsce jest zobligowany do dzialania zgodnie z przepisami prawa, ktére reguluja
migdzy innymi poziom minimalnego wynagrodzenia zasadniczego w podmiotach leczniczych.
Nie bez znaczenia pozostaje réwnicz sytuacja na rynku pracy, ktéra od kilku lat i)okazuje deficyt

w takich zawodach jak lekarz czy ratownik medyczny.
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VI. Ocena syfuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok
obrotowy

Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej zostala opracowana w oparciu o°teorig i zasady analizy

wskaznikowej, dostosowanej do warunkéw i specyfiki sektora ochrony zdrowia,

Analizg sytuagji ekonomiczno-finansowej za 2018 rok przeprowadzono w oparciu 0 punktowe
oceny przypisane poszcezegdlnym wskaznikom wyliczonym zgodnie ze sposobem okresionym
Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 roku w sprawie wskaznikow
ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzadzenja analizy oraz pr‘bgnozy sytudcji
ckonomiczno-finansowej  samodzielnych  publicznych  zakladéw  opieki zdrowotnej
(Dz.U.2017.832) .

| Tabela podsumowujgea wyniki oceny sytuacii ekonomiczno-finansowej za 2018 rok
GRUPA _ WSKAZNIK WARTOSC OCENA PUNKTOWA
WSKAZNIKA
1. wskazniki 1} wskamik zyskownoéci netto -0,51 % 0
zyskownosci (%)
2) wskaznik zyskownosci -0,51 % 0
dzialalno$ci operacyjnej (%)
3) wskaznik zyskownosei 0,67 % 0
aktywow (%)
1L.RAZEM 0
2.wskazniki plynnosei | 1) wskaznik biezgcej plynnosci 1,22 B
2) wskaznik szybkiej plynnosci 1,15 13
2.RAZEM 21
3.wskasniki 1) wskazuik rotacji naleznoéei i 9,7 .3
efektywnosci . {w dniach)
2) wskaimik rotacji zobowiazan 10,8 7
(w dniach) :
3.RAZEM 10
4.wskazniki zadlzenia 1) wskaznik zadhizenia 33% 10
aktywdw (%)
2} wskainik wyplacalno$ci 1,72 6
4.RAZEM Ié6
LACZNA SUMA UZYSKANYCH PUNKTOW 47
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W wyniku analizy wskaZnikéw sporzadzonej na podstawie sprawozdania finansowego za 2018 1.
przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 47 punktéw, co stanowi 67,14% maksymalnej
liczby punktéw mozliwej do uzyskania i mimo poniesionej straty za 2018 rok $wiadczy

o stabilno$ci ekonomiczno-finansowej jednostki.

Pierwsza grupa analizowanych wskaznikéw, to wskazniki zyskownodci, ktére okreslajg zdolnosé

podmiotu do generowania zyskéw, a zatem ekonomiczng efektywno$é dzialalnogei,
W sprawozdaniu finansowym za 2018 rok wykazano strate na sprzedazy 519 504,80 z,
Przychody uzyskiwane z tytuhu realizacji $wiadczen zdrowotnych nie pokryty kosztéw realizacji
tych ushug. Na dziatalnosci operacyjhej odnotowano stratg w wysokosci 16 077,46 zt. Wszystkie
wskazniki zyskownosci ze wzgledu na poniesiona strate majg wielkosé ﬁjemnq. Publiczne
podmioty lecznicze nie sa nastawione na generowanie zysku, poniewaz ich celem statutowym
jest zabezpieczenie realizacji $wiadczen w zakresie $wiadezen gwarantowanych fmaﬁsowanych
ze $rodkéw publicznych. Osiggnigcie dodatniego wyniku finansowego na dzialalnoéci
operacyjnej wtakich jednostkach jest uzaleznione przede Wszystkjm od dofinansowan

zewngtrznych na zakup $rodkéw trwatych, szkolenia czy przeprowadzenie remontéw.

Kolejng grupg wskainikéw stanowis wskazniki plynnodei okreslajace zdolnosé podmiotu

do terminowego regulowania zaciggnigtych zobowigzat krétkoterminowych. W Powiatowe;
Stacji Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu wskazniki te osiggajg wysoki poziom, co

swiadezy o wysokiej zdolnogei jednostki do terminowego regulowania zobowigzan.

W grupie wskaznikéw efektywnodei maksymalng punktacie uzyskano w obydwu podgrupach.

Wysokosé wskaznika rotacji naleznosci (9,7 dni) jest §cisle zwiazana z terminami regulowania
naleznosei przez glownego kontrahenta, czyli NFZ. Rotacja zobowiazan wyniosta 10,8 dni, co
pozwolito uzyska¢ maksymalng warto$¢ punktows. Oznacza to, ze ustalone wskazniki sa wysoce
bezpieczne i §wiadezg o braku trudnosdei w regulowaniu biezacych zobowiazan.

W grupie wskaznikéw zadhizepia Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu
uzyskal wskaznik zadluZenia aktywéw ponizej 40%, a wiec najwyzej punktowény. Wskaznik ten
informuje jaka czgdé posiadanego majatku jedﬁostki nie stanowi jego wiasnodci lub stanowi
zabezpieczenie splaty zobowigzan. Wskaznik wyptacalnosci z kolei osiggnat warto$é 1,72, czyli
srodkowg mozliwg do uzyskania warto$¢. Wskaznik ten okresla wielko$é funduszy obeych
przypadajgcych na jednostkg kapitalu wlasnego i ze wzgledu na niski poziom funduszu
zaktadowego PSPR SPZ w Mielcu osiaga wartosé $rednia.
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Program napraweczy

Giéwnymi skiadowymi prac jakie beda realizowane podezas procesu wdrozenia planu

naprawczego Pogotowia w Mielcu bgdg dzialania prowadzace do:

L.

Ny R W

Optymalizacji realizacji procesdw

Optymalizacji przychodowo-kosztowej

Optymalizacji procesu rozliczania §wiadczen medycznych

Regulacji zuzycia materialéw, lekow wraz z regulacja pozioméw zapasdw

Wdrozenia nowoczesnego narzedzia informatycznego

Zwigkszenia efektywnodei wykorzystania zasobow (sprzgtu, pomieszezen, personelu)
Wypracowania rekomendacji i zaleced do realizacji $wiadczen medycznych w zakresie

Ratownictwa Medycznego

Wszystkie  ww. zakresy dotyczg dzialalnodci Zakiadu
i w ramach nich wypracowywane beda rozwiagzania docelowo
przynoszace  zwickszenie  oszczgdnodci  poczagwszy  od
zmniejszenia kosztéw ‘jednych elementéw po zwickszenie
przychodéw innych. Realizacja wytycznych w  kazdym
Z elemen_tc’)w zwigkszajacych efektywnosé pozwoli na uzyskanie

peinej plynnoéci ekonomicznej i organizacyjnej.

Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego Samodzielny Publiczny Zaklad w Mielcu

niezwlocznie po ujawnieniu straty za 2018 rok podjeta szereg dzialan majgceych na celu poprawe

sytuacji finansowej jednostki:

1.

W zakresie zwickszenia Zrodel finansowania:

— negocjacja wyzszego finansowania transportéw sanitarnych realizowanych w ramach

POZ oraz transportéw szpitalnych

rozestanie do lekarzy POZ informacji z progba o wnikliwg analize wystawianych przez
"nich zlecen na transporty medyczne |

wnikliwa analiza zleconych transportéw z poziomu przyjmujacych i realizujgcych

zlecenia
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~ postulowanic do POW NFZ zwigkszenia limitu przyjmowanych pacjentéw przez
poradnig chirurgii dzieciece;

— renegocjacia z najemcami umdéw najmu pomieszezen w siedzibie PSPR SPZ w Mielcu

- pozyskanie srodkéw na stworzenie miejsc pracy dla oséb niepelnosprawnych i
rezygnacja z ushig firmy zewngtrznej $wiadczacej ushigi w zakresie sprzatania
ﬁomieszczefl

—  pozyskanie $rodkéw finansowych na szkolenia zawodowe dla personelu

- pozyskanie $rodkéw finansowych na zakupy inwestycyjne,

2. W zakresie minimalizacji ponoszonych kosztow:

—  biezgce monitorowanie kosztéw zuzycia materialéw, a w szezegblnosei kosztéw lekow,
sprzetu 'medycznego jednorazowego uzytku

— analiza Zuzycia energii elekirycznej, gazu zaréwno w siedzibie podmioty, jak réwniez
na podstacjach

— rozeznanie mozliwosci instalacji alternatywnych “#rédel energii - odnawialnych
(fotowoltaika)

— biezgce monitorowanie polityki kadrowej w celu optymalizacji form zatrudnienia oraz -

ponoszonych kosztdw $wiadczen na rzecz pracownikéw.

Niezmiernie istotng rzeczg w optymalizacji dzialalnosci jednostki medycznej jést dostarczenie
informacji zarzgdezej do odpowiednich — odpowiedzialnych za dane procesy o0s6b w jak
najkrétszym czasie. Elementy systemu informowania przewiduje si¢ udostepnié dla
kierownikéw jednostek organizacyjnych, dyrekeji, podmiotu whadcicielskiego w dedykowanej
indywidualnie do réznego poziomu przygotowanej informacji zarzadezej.
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Okreslone zostang kluczowe wskazniki efektywnosei (ang. Key Performance Indicators, KPI)
dla kazdego szczebla zmieniajagc nacisk na szczegélowosé przekazywanych informacii.
Obserwowanie zmian KPT pozwoli na podjecie odpowiednich krokéw i w odpowiednim czasie
dzigki szybkiemu dostarczeniu informacji o zaistnialym problemie. Do tego celu opracowany
zostanie caly proces zbierania danych, czestotliwosé, zakres, miejsca pozyskiwania danych wraz

z wytycznymi do analiz i prezentacji wynikéw.

W ramach pozyskanych srodkéw RPO wdrozony zostanie nowoczesny system informatyczny,
Gléwnym uzytkownikiem nowo wdrazanej czgscl bedzie personel, ktéry odnotowywaé bedzie

realizacj¢ poszczegolnych zadan w procesie leczniczym oraz zarzadczym.

Dane te postuza do wytworzenia kluczowych informagji i Ipozwolq na wdrozenie mechanizméw
lwahdu;qcych kosztochlonnosé procesu leczniczego i zarzadczego., Dodatkowo weryfikacji
poddane zostana obecnie wykorzystywane systemy IT, ich wykorzystanie, poréwnanie poziomu
wykorzystania pomigdzy jednostkami. Zostanie to tak przygotowane, aby mozliwy byt catkowity
rozwdj systeméw dbajacych o utrzymanie wprowadzonych zmian w ramach procesu wzrostu
efektywnosci. Narzedzia informatyczne zostang przystosowane do nowo planowanych proceséw

biznesowych i mechanizméw uszczelniajgeych strone finansows.
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VIIL Rachunek zyskéw i strat — prognoza na lata 2019 + 2021
przy uwzglednieniu wprowadzonych dzialan
Wiersz Wyszczegblnienie 2019 2020 2021
A |[{Przychody netto ze spizédaty i zrbwnane z niti, w tym: '12:000 000,00 | “13 000 000,00 || - “12 100 000,00
- od jednostek powigzanych
1 Przychody netto ze sprzedaiy produktéw 11 800 GCO,00( 13 000 000,00 12 100 000,00
1 Zmiz.m‘a staf\u produkféw‘:v {zwiekszenie - wartoéé dodatnia, 200 000,00
zmniefszenie - wartosd ujemna)
I [ Koszt wytworzenia produktéw na wlasne potrzeby jednostki
IV i Przychody netto ze Sprzedazy towaréw i matenaiow
B . | Koszty difataliioé operacyjnej .’ : ' 12541 400,00 ~13 448 000,00 - “12 455 000,00
I Amortyzaca 790 550,00 810 000,00 810 000,60
)1} Zuzycie materialdw i enerpii 645 850,00 780 000,00 780 000,00
HI j Ushugi obce 2930000,004 3500000,00 3 200 000,00
IV | Podatkii optaty, w tym 105 000,00 65 000,00 65 000,00
- podatek akcyzowy
A% Wymnagrodzenia 6420 000,00 6 700 000,00 6 200 000,00
Vi Ubezpieczenia spoleczne i inne $wiadczenda, w tymu: 1 460 000,00 1 450 000,00 1250 000,00
- emerytaine :
VI || Pozostale kosety rodzajowe 196 000,00 143 000,00 150 000,00
VIII || Wartosei sprzedanych towaréw i materiatéw
C Zysk(Strata) ze sprzedazy (A- B) ~541 400,00 ~448 000,00 -355 000,00
D Pozosta}e plzychody opera,cy;n 524 000,00 -: -.4600000,00 - . 350600,00
1 Zysk 2 tytutu rozchodu niefinansowych aktywéw trwatych
J13 Dotacje 524 000,00 460 000,00 390 000,00
T || Aktualizacja wartodci aktywoéw niefinansowych
IV jInne przychody operacyjne
E Pozostale ko': o;')era'cy)n‘r ] 23 100,00 L6000 00
I Strata z tytutu rozchodu mefmansowych aktywow trwaiych
I | Aktualizacja wartodd aktywéw meﬁnansowych
[ llInne koszty operacyjne 23 100,00
F Zysk (strata} na dzxalalnosa operacy]nej C + D E -40 500 00 12 000,00 35 000,00
"G | Preychody finansowe - e "7 200,00 . 7 77 000,00
1 Dywidendy i udziaty w zyskach, w tym:
a} od jednostek powigzanych, w tymu
- w ktérych jednostka posiada zaangazowanie w kapitale
b} od jednostek pozostalych, w tym:
- w ktérych jednostka posiada zaangaZowanie w kapitale
i Odsetki, w tym: 6 950,00 7 200,00 7 000,00
- od jednostek powigzanych
HI || Zysk z tytuhu rozchodu aktywéw finansowych, w tym:

- w jednostkach powigzanych
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IV | Aktualizacja wartodci aktywoéw finansowych
v Inne
'H || Koszty figansowe i . 33900,00  22100,00 20.000,00
I Odsetki, w tym: 33 960,00 22100,00 20 000,00
- dla jednostek powigzanych
[I Il Strata tytwdu rozchodu aktywéw finansowych, w tym:
- w jednostkach powigzanych
I | Aktualizaga wartodci aktywoéw finansowych
w Inne
1 Zysk {strata) brutto (F +G- H) -67 450,00 -2.900,00 22 006,00
7 lPodatek dachodow S ; 7. 1640000 ‘680000 - 650000
K- Pozostaie 6bow14zk‘ e zmme]szema zysku (zmgkszema sh-aty) EECIE RGN |
1 | Zysk (strate) netto (-] < K)' ' U0 sdssopo)  970000f % - 1550000

Prognoza przychodéw na lata 2019-2021 z tytubu realizacji umowy na udzielanic $wiadezen
zdrowotnych w rodzaju ratownictwo medyczne zostala sporzadzona z uwzglednieniem
zapowiadanych podwyzek ryczattu za dobokaretki oraz przysziych zmian w dziataniu
dyspozytorni medycznych od 2021 roku. Zgodnie z ustawg o Padstwowym Ratownictwie
Medycznym od 1 stycznia 2021 roku w naszym wojewddztwie dziataé ma jedna dyspozytornia
obshugujaca rejon catego wojewo6dztwa, a to oznacza zmniejszenie zaréwno przychodéw (nizszy
ryczalt na dobokaretki) jak i kosztéw ponoszonych na funkcjonowanie dyspozytorni.

PSPR SPZ w Mieleu od pazdziernika 2019 roku ma podpisany korzystniejszy kontrakt na
$wiadczenie usfug transportu migdzyszpitalnego, co réwniez znalazio odzwierciedlenie
w prognozach finansowych na lata 2019-2021,

W prognozach na lata 2020-2021 zalozono kontynuacje realizacji umowy podwykonawczej ze
Szpitalem Specjalistycznym w Mielcu na udzielanie $wiadczed zdrowotnych w zakresie
wyjazdowej opieki lekarskiej, a co za tym idzie prognozowane przychody i koszty w tym

zakresie réwniez zostaly odpowiednia uwzglednione w prognozowanym wyniku finansowym .
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TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENY SYTUACIH EKONOMICZNO FINANSOWEJ
- PROGNOZA NA LATA 2019-2021

R T TR

| Wakagnik. | Nobé punketie | Wikatnik | Hosé punkiéw | - Wskatoik' - | Tlods punktdw

VLWslcainik zyskownosd netto (%) -H68% o ST, ¢ 0,12% 3

EETY| Wskatnik zyskownoédd

7 ik 0330 2,
| dziatalnosci operacyjne (%) 9,33% ‘ ¢] 0,09% 3 0,28% 3

: :-A‘ Wskainik zyskownodé aktywow 0,10% o  016% N

R R R I e L R e

5 JWskagaik rotacii naleinodc
4(w daizch) s 3 ? 3
Wskaznik rotdcji zobowigzad 11 7 1 - i .

(w dniach)

L Wskataik zadbusenia akywdw (%) 32% 10 32% 10 32% 10

JWS kaznik wyplacalnoda

R D e

Wprowadzone w Powiatowej Stacji Pogotowia Ratunkowego SPZ w Mielcu w 2019 roku
dzialania naprawcze, kontynuowane konsckwentnie w kolejnych latach powinny spowodowaé
redukeje  straty ﬁnahsowej, a ostatecznie zbilansowanie si¢ osigganych przychodéw
Z ponoszonymt kosztami.

Wiskazniki ekonomiczne wyliczone na podstawie prognozowanych danych wskazuja, ze sytuacja
finansowa zwlaszcza w obszarze efcktywnosci i optacalnosei dziatan jednostki bedzie ulegala
sukcesywnej poprawie.

Wskazniki zyskownosci odzwierciedlajg zdolnoéé jednostki do wypracowania zyskow
zzaangazowanych Kkapitaléw, a zatem okreslajg ekonomiczng efektywnodé dziatalnosci.
Dodatnie wartosci wskaznikéw informuja o racjonalnym gospodarowaniu, gdzie przychody
podmiotu przewyzszajg koszty. Niemniej jednak w jednostkach takich jak PSPR SPZ w Mielcu
celem dzialalnodei nie jest osigganie maksymalnych zyskéw, a raczej bilansowanie sig
dziatalnosci.
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Prognozowane w Zakladzie wskazniki na lata 2019-2021 wskazujg na tendencje wzrostowa
bliska 0 % w 2020 r. i powyzej 0% w 2021 r, a zatem prognoza zaklada bilansowanie si¢
dziatalnosei.

Pormimo poniesionej w 2018 roku straty oraz prognozowanych strat w latach 2019-2020
je.dnostka posiada dobrg zdolnod¢ do regulowania zobowigzan, o czym swiadezg wskazniki
plynnosci osiagajace, we wszystkich lata(;h, Srednie mozliwe do uzyskania wartosci.

Ocena sprawnosci dziatania jednostki obejmuje réwniez badanie rotacji naleznoéci i zobowiazan,
Wskazniki efektywnosci w PSPR SPZ w Mielcu wskazujg na prowadzenie efektywnej polityki
zarzadzania przeptywami pienieznymi, albowiem prognozowany wskaznik rotacji zobowiazan

jest wyzszy od wskaznika rotacji naleznogci.

Lata 2019 -2021 to okres duzych zmian w obszarze ratownictwa medycznego, ktére z pewnodcig
wymagajg zwigkszonych nakladéw i przync-aszq chwilows niepewnosé, co ido finansowych
skutkéw podejmowanych obecnie decyzji. Niemniej jednak przy odpowiednim zarzadzaniu oraz
wsparciu i zrozumieniu z zewnatrz, pafstwowe ratownictwo medyczne ma szanse staé sie
Sprawnym, nowoczesnym system dzialajacym w shuzbie spoleczeiistwa, |

Po dokonaniu wszystkich analiz i wprowadzeniu zmian pozostanie kwestia dopasowania
wszystkich siedmin czynnikéw przytoczonych na wstepie tak, aby Zaktad dziatat efektywnic a
zalozone cele biznesowe zostaly osiggnigte. Wszyscy dobrze wiemy, Ze projektowanie

i wdrazanie zmian w jednostkach ochrony zdrowia nie jest wcale proste,

Kompleksowe, procesowe podejécie do realizacji zadan w koficowym efekeie przyniesie

wymieme korzysci. Osiggniecie sukcesu zalozonych zmian bedzie wymagato od Dyrekeji,
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Podmiotu Zalozycielskiego i wszystkich oséb zarzadzajgeych komérkami organizacyjnymi
zastosowania wladciwych, skutecznych narzedzi w polaczeniu z solidng wiedza biznesowa,
umiejgtnosciami kierowniczymi i doéwiadczeniem. Warto, poniewaz przyniosa one wymierne
efekty.

Efekty wprowadzania zmian beda widoczne juz na etapie poczatkowym. Pozytywne dla

organizacji zmiany bedg mozliwe do zaobserwowania w postaci:

¢ Wzrostu efektywnosci proceséw

o Znaczacej redukeji kosztéw funkcjonowania

e Ukicrunkowaniu dziatai wszystkich pracownikéw na najwazniejsze dla jednostki
osiggniecie celow

¢ Skutecznej, biezgcej kontroli wynikéw

¢ Wzrostu motywaciji pracownikéw
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