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Wprowadzenie

Raport o sytuacji ekonomiczno — finansowej Szpitala Powiatowego w Chmielniku zostal
sporzadzony na podstawie sprawozdania finansowego jednostki za 2025 rok, w oparciu o zapisy
art. 53 a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (tj. Dz. U. z 2026 1.
poz. 156) zwanej dalej ,.ustawa o dziatalno$ci leczniczej™

Niniejszy raport sktada si¢ z trzech podstawowych elementow:

1. Analizy sytuacji ekonomiczno — finansowej za 2025 rok w poréwnaniu do roku

poprzedniego.

2. Prognozy sytuacji ekonomiczno — finansowej na kolejne trzy lata obrotowe wraz z opisem

przyjetych zatozen.

3. Informacji o istotnych zdarzeniach majgcych wplyw na sytuacj¢ ekonomiczno-finansowa

Szpitala Powiatowego w Chmielniku.

Analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno — finansowej dokonano w oparciu o tresé
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikéw ekonomiczno -
finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej
samodzielnych publicznych zakladow opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2017 r. poz. 832).

Analize sytuacji ekonomiczno — finansowej za 2025 rok przeprowadzono w oparciu o punktowe
oceny przypisane poszczegblnym wskaznikom wyliczonym zgodnie ze sposobem okreslonym
W Wyzej wymienionym rozporzadzeniu.

Przyjeto cztery obszary analizy: zyskownosé, plynnosé, efektywnosé i zadtuzenie:

1. wskazniki zyskownosei:

- zyskowno$¢ netto,
- zyskowno$¢ dzialalnosci operacyjnej.

- zyskowno$¢ aktywdw;

(2]

wskaZniki ptynnosci:

- biezgeej ptynnoscei,

- szybkicj plynnosci:

3. wskazniki efektywnosci:
- rotacji naleznosci,
- rotacji zobowigzan;

4. wskazniki zadluzenia:

- zadhuzenia aktywow,

- wyplacalnosci.
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Zgodnie z wyzej wymienionym rozporzadzeniem, wartosciom wskaznikéw w kolejnych
latach przyporzgdkowano oceng punktowa.

Raport zostal przygotowany na podstawie sprawozdania finansowego za 2025 rok, ktére
wykazuje strate netto w wysokoséci 1 530 613,52 zi, wynik ten jest gorszy od prognozowanego
w zeszlorocznym raporcie w ramach prognozy na rok 2025 o ponad 2 496 597,88 zi.

Wybrane informacje o Szpitalu Powiatowym w Chmielniku

1. Szpital Powiatowy w Chmielniku jest podmiotem leczniczym niebgdacym przedsigbiorca
w rozumieniu przepisdOw ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(tj. Dz. U. 22026 r. poz. 156).

2. Szpital posiada osobowos¢ prawng.

3. Podmiotem tworzacym Szpitala jest powiat kielecki.

Celem Szpitala jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych stuzgcych zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu i poprawie zdrowia, oraz podejmowanie innych dziatan medycznych wynikajacych
z procesu leczenia lub przepisow odrgbnie regulujacych zasady ich wykonywania i realizowanie
zadan z zakresu promocji zdrowia.

Szpital prowadzi dziatalno$¢ leczniczg udzielajac $wiadezen zdrowotnych w zakresie:

1. Stacjonarnych i calodobowych Swiadczen zdrowotnych w:

- oddziale choréb wewngtrznych - 25 16zek
- oddziale chirurgii ogdlnej - 25 16zek
- oddziale alergologicznym - 5 16zek
- zaktadzie opiekuniczo-leczniczym - 24 167ka

- poradni nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej
- izbie przyjeé
2. Ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych w poradniach:
- chirurgii ogdlnej,
- chirurgii urazowo-ortopedycznej,
- urologicznej,
- ginekologii i poloznictwa,
- kardiologicznej.
- pulmonologicznej,
- okulistycznej,
- neurologiczne;j,
- zdrowia psychicznego.
- alergologicznej,

- rehabilitacji ambulatoryjnej.
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3. Swiadczen w pracowniach diagnostycznych:

- pracowni endoskopii,

- laboratorium diagnostycznym,

- Rig,

- Usg,

- EMG.

Szpital $wiadezy ustugi w zakresie leczenia szpitalnego oraz opieki dlugoterminowej (ZOL).
W 2025 roku w lecznictwie szpitalnym leczono 4 557 pacjentow, liczba porad udzielonych
w Izbie Przyje¢ i w Nocnej i Swiatecznej Opiece Zdrowotnej to 7 753. Przy szpitalu dziata
10 poradni specjalistycznych. Rocznie w poradniach specjalistycznych udzielono 30 875 porad,
w pracowni fizjoterapii wykonano 41 794 zabiegéw. W pracowniach diagnostycznych szpitala
wykonano 158 233 badan.

Stan $rednioroczny zatrudnienia na koniec 2025 roku wynidst 140,10 etatow
przeliczeniowych. Najliczniejszg grupg zawodows byl personel medyczny w tym: pielggniarki
stanowily 42,11%; lekarze 8,64% ogéInego stanu zatrudnienia. Pracownicy dziatalno$ci pomocniczej

to 18,63% w tym pracownicy administracyjni stanowili 11,28% stanu osobowego Szpitala.
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I. Analiza sytnacji ekonomiczno-finansowej za 2025 rok w poréwnaniu do roku

poprzedniego
1. Analiza bilansu za lata 2024 -2025

Analiza bilansu na przestrzeni lat 2024 — 2025 zawiera ocene trendow wystepujgcych w stanie

majgtkowym i finansowym Szpitala, a takze ustalenie zmian kwot okreslajacych sytuacje

majgtkowa i finansowg jednostki. Dokonano oceny wiasnych i obecnych rodel finansowania

skladnikéw majatkowych szpitala. Jak zmienial si¢ udziat aktywow trwalych i obrotowych na

przestrzeni dwoch lat przedstawia ponizsza tabela.

Aktywa
Stan na dzien 31.12.2024 Stan na dzied 31.12.2025
Lp. Wyszczegbinienie % Y
z} < zi -
udzialu udzialu
/ 2 3 4 5 6
A |Aktywa trwale 15 350 709 73,81% 16 037 316 70,82 %
I |Wartosci niemateriaing i prawne 92 656 0,45% 10 295 0,05%
{I. |Rzcezowe aktywa trwale 15258 053 73.36% 16 027 021 70.77%
i1, {Naleznosci dlugoterminowe
IV. {inwestycie diugoterminowe
V. {Diugoterminowe rozliczenia miedzyokresowe
B. {Aktywa obhrotowe 5447 258 26,19% 6 608 283 29,18%
1. {Zapasy 1202271 5.78% 1352913 5.97%
1. {Naleznosci krétkoterminowe 3352 162 16,12% 4 496 125 19.85%
HI. {Inwestycje krdtkoterminowe 734 796 3.53% 576 577 2.55%
IV. [Krotkotrerminowe rozliczenia migdzyokresowe 158 029 0.76% 182 668 0.81%
. {Nalezne wplaty na kapitat
D, {Udzialy (akeje) wiasne
Aktywa razem 20 797 967 100% 22 645 599 100%
Pasywa
Stan na dzief 31,12.2024 Stan na dzied 31.12.2025
Lp. Wyszezegdlnienie % %o
z e z .
udzialu udziatu
! 2 3 4 3 4
A. {Kapital (fundusz) wlasny -1 387 289 -6,67% -2 917 903 -12,89%
I {Kapitat (funduszjpodstawowy 2222 763 10,69% 2222 763 9,82%
1. |Kapitat (fundusz) zapasowy
11, Kapitat (fundusz) z aktualizacji { wyceny
1V. |[Pozostale kapitaiy (fundusze) rezerwowe
V. {Zysk (strata) z lat ubiegiych -2 636 771 -12.68% -3 610052 -15.94%
V1. |Zysk (strata) netto -973 281 -4.68% -1 530614 -6.76%
VI Qdpisy z zvsku netto w ciggu roku obrotowego
“Hwielko$¢ ujemna)
B. {Zobowigzania i rezerwy na zobowigzania 22 185 256 106,67% 25563 502 112,89%
{. jRezerwy na zobowigzania 2 634 768 12,67% 3912 229 17.28%
i, {Zcobowigzania diugoterminowe
ii. {Zobowigzania krétkoterminowe 5523 903 26,56% 7008 723 30,93%
V. [Rozliczenia miedzyokresowe 14 026 585 67.44% 14 642 549 64.66%
Pasywa razem 20 797 967 100% 22 645 599 100%
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Gtéwna pozycja aktywow szpitala sg aktywa trwale, ktdrych udzial w ogdlnej strukturze
majatku wynosit odpowicednio 73,81% w 2024 roku i 70,82% w 2025 roku, w tym najwigkszy udziat
ze wzgledu na specyfike jednostki majg rzeczowe aktywa trwale.

W grupie majgtku obrotowego, ktéry wskaznje tendencj¢ rosnacg, najwigksza pozycjg
stanowia naleznos$ci krdtkoterminowe, ich udziat w wartoscei aktywow ogdltem w latach 2024-2025
utrzymuje si¢ na reaktywnie wysokim poziomie (26,19%, 29.18%).

Stosunkowo maly udzial majgtku obrotowego jest specyficzny dla szpitali, bowiem
produktem dla tego typu jednostek jest §wiadczenie ustug w oparciu o majatek trwaty duzej wartosci
oraz prace i wiedze personelu.

W strukturze pasywow szpitala dominujg rozliczenia miedzyokresowe, ich udzial
w pasywach szpitala utrzymujac si¢ na reaktywnie wysokim poziomie, wskazuje tendencje
wzrostowa. Dotycza one przede wszystkim wszystkich niezamortyzowanych czgdci wartosei
poczgtkowej aktywow trwatych sfinansowanych z dotacji lub otrzymanych nieodplatnie,

Poziom kapitalu wlasnego, ma warto$¢ ujemng i wynosit na poczatek roku -1 387 289,50 zt.
niestety 2025 rok zamknal si¢ ujemnym wynikiem finansowym i kapital wilasny wynosi
-2917 903,02 z1.

Szpital tworzy rezerwy na $wiadczenia emerytalne i nagrody jubileuszowe, ktére sa co roku
aktualizowane. W roku 2025 rezerwy na zobowigzania wzrosty o 1 277 461,20 zk.

Rozliczenia migdzyokresowe wzrosly o0 615 964 zi. Jest to efekt otrzymanych dotacji w roku
2025 oraz odniesienia na pozostate przychody operacyjne kwoty stanowiacej réwnowartosé rocznego
odpisu amortyzacyjnego majatku sfinansowanego srodkami dotacji lub otrzymanego nieodplatnie.
Glowna pozycja zobowigzan krétkoterminowych byly zobowigzania biezace, przede wszystkim
z tytulu dostaw i ushug.

Na uwage zastuguje fakt, iz wszystkie zobowiazania wymagalne dotycza wylgcznie zobowigzan
z tytutu dostaw i ustug. Szpital nie posiada zobowigzan wymagalnych (publiczno — prawnych).
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2. Analiza rachunku zyskow i strat w latach 2024 — 2025

2024 rok 2025 rok
Lp. [Wyszezegdlnienie
p TR ! zt. % udziatua zi % udziatu
7 2 ¥ <4 3 4
A, Dziatalno§é podstawowa
L Przychody netto ze sprzedazy 39 434 872 93,95% 43 090 651 96,32%
2, Koszt wiasny sprzedazy 42 530 405 99,02% 46 082 050 99,60%
=8 Wynik na sprzedazy -3 095 533 -2 991 399
B. Pozostaia dzialalnoéé operacyjna
1. Pozostale przychody operacyjne 2520 123 6,00% 1633 843 3,65%
2 Pozostate koszty operacyine 262 691 0,61% 54 910 0.12%
3. Wynik na dziatalnosci operacyjoej 2287432 1578 933
. Wynik operacyjny (A3+B3) -838 101 -1 412 466
D. Dziatalno§¢ finansowa
1. Przychody finansowe 21329 0,05% 13 063 0.03%
2, Koszty finansowe 156 510 0.36% 131 211 0.28%
3 Wynik na dzialalno$ci finansowej -135 181 -118 148
E. Zysk (strata) brutto (C+D3) -973 282 -1330 614
F. Podatek dochodowy 0 0
G. Zysk (strata) netto (E-F) -973 282 -2,32% -1 530 614 -3,42%
{ Przychody ogélem | 41976324 | 100% | 44737558 | 100% |
| Koszty ogblem | 42949606 | 100% | 46268171 | 100% |

Analizujge strukturg rachunku zyskow i strat na przestrzeni roku 2024 — 2025 nalezy wskazaé.
ze jest ona wzglednie stata. Zardwno w strukturze przychod6w jak i kosztéw najwigkszy udziat maja
przychody i koszty dziatalnosci podstawowej. Dominujacg pozycjg przychodéw stanowia przychody
ze sprzedazy produktéw i ustug (od 93,95% do 96,32%).

W strukturze kosztéw najistotniejszg rol¢ odgrywajg koszty operacyjne w tym: wynagrodzenia,
kontrakty medyczne, czynniki energetyczne oraz utrzymanie infrastruktury - 99.60% i tym samym

wielkos$¢ ta wywiera najwigkszy wplyw na wynik finansowy.
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Szczegdlowa struktura przychodéw Szpitala w latach 2024 - 2025

. 2024 2025
Zrodio Udzial % w Udziat % w
Kyt vzt przychodach Kwota wzl przychaodach

[ecznictwo szpitaine 22788 146 54.27% 25916477 56,32%
Zaklad Opiekunczo - Leczniczy 2423923 5.77% 3020138 6.56%
Ambulatory jna Opieka Specjalistyczna 4085 577 9.73% 5580 519 12,13%
Endoskopia 286 040 0,68% 373068 0.81%
Nocna i Swigtecma Opieka Zdrowotna 1646 880 3.92% 1805 136 3.92%
Qdddat alergologicmy i programy lekowe 5910615 14.08% 5114 244 1L.11%
Rehabilitacja 751 820 1,79% 843 692 1.83%
Swiadczenia wynikajgee z §3d rozporzadzenia OW U 119 389 0.28% 0 0.00%
Razem kontrakt NFZ 38012 390 90,52% 42 653274 92,69%
QOdplatnosé za pobyt w ZOL 463 922 1,10% 466 599 1,01%
Ustugi dla POZ 678 486 1,62% 662 232 1,44%
Nadwykonania
Razem 1142408 2,72% 1128831 2.45%
Pozostale przychody:
Amortyzacja majatek sfinansowany dotacja 1444 196 3.44% 1 168 238 2,54%
Amortyzacia majatek sfinansowany dotacjg COVID 218 221 0.52% 176 611 0.38%
Ushugi kuchni Szpitainej 77180 0,18% 56 996 0.12%
Ministerstwo Zdrowia (rezydenci) 154 604 0.37% 450 463 (1,98%
Umorzenie pozyczki 560 000 1,19% 0 0,00%
Pozostale przychody 443 770 1.,06% 380 606 0.83%
Razem 2837 971 6,76% 2232914 4.85%
Przychody ogélem 41992769 | 100,00% 46 015 019 100,00%

Gléwnymi przychodami szpitala sa przychody ze sprzedazy ustug medycznych w ramach
kontraktu z NFZ dla pacjentéw ubezpieczonych w ramach powszechnego systemu ubezpieczen
zdrowotnych. Szpital uzyskuje réwniez przychody z Ministerstwa Zdrowia na finansowanie kosztow
wynagrodzen lekarzy rezydentéw, ze sprzedazy ustug medycznych dla innych podmiotow
leczniczych. Wzrost przychoddw netto ze sprzedazy w 2025 roku zwigzany byl ze wzrostem
kontraktu z NFZ w zakresie zarowno ceny za punkt i zwiekszonej ilosci wykonanych $wiadcezen
medycznych.

Pozostate przychody operacyjne obejmuja przychody zwigzane bezposrednio z dziatalnoscig

szpitala, sposrdd nich istotng pozycje stanowi réwnowartos¢ odpiséw amortyzacyjnych majgtku

sfinansowanego $rodkami dotacji lub otrzymanego nieodplatnie, umorzony podatek od
nieruchomosci przez Urzad Miasta i Gminy Chmielnik.
Przychody finansowe, to odsetki od $rodkdw na rachunkach bankowych.
8
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Szczegblowa struktura kosztéw Szpitala w latach 2024 - 2025

2024 2025
Rodzaj kosztéw Udziat % w Udzial % w
Lp. . i kosztach R koszta:h
1|Amortyzacja 1 855 680 4,36% 1484 047 3,22%
2| Zuzycie materialéwi coergii w tym: 6948 720 16,34% 6229307 13.,52%
*leki w tym: 4 065 986 9,56% 3284 056 7,13%
leki w programie lekowym 2 944 058 6.92% 2072694 4,50%
*imaterialy 1 sprzgt jednorazowy 1891416 4.45% 1932780 4,19%
*lenergia 353 415 0,83% 351202 0.76%
*igaz 214693 0,50% 257 528 0,56%
*!woda i §cieki 79 749 0,19% 77976 0.17%
*ipaliwo 38 975 0,09% 32956 0.07%
* | zywnosdé 304 486 0,72% 292 809 0,64%
3 Ustugi obce 10 286 450 24,19% 12 240 936 26,56%
*lkontrakty medycme 8375322 19,69% 9 989 868 21,68%
*badania diagnostycme 760 380 1,79% 927 774 2,01%
*lremont i konserwacja 270 749 0,64% 235603 0,51%
*pozostate ushigi 879 999 2,07% 1087 691 2.36%
4|Podatki i optaty 38 469 0,09% 39 444 0,09%
5|Koszty osobowe z ZUS w tym: 23342 517 54,88% 26 026 814 56,48%
*wynagrodzenia os obowe 17 348 036 40,79% 19 878 698 43,14%
* wynagrodzenia bezos obowe 2331028 5,48% 2 102 678 4,56%
6| Pozostale koszty 58 569 0,14% 61 502 0,13%
Koszty ogélne 42 530 405 100% 46 082 050 100%

Na wzrost kosztéw dziatalnodcei operacyjnej najistotniejszy wplyw maja koszty oscbowe.

Ich wzrost w analizowanym okresie w kwocie 2 684 297 zt dotyczyt gtdwnie personelu

medycznego 1 spowodowany byt migdzy innymi:

v" konieczno$cig podwyzek wynagrodzen zwigzanych zaréwno ze wzrostem ustawowego

minimalnego wynagrodzenia jak i z przepisami ustawy o sposobie ustalania najnizszego

wynagrodzenia w podmiotach leczniczych,

v brakami lekarzy specjalistow i w zwigzku z tym wysokimi wymaganiami finansowymi,

stanowigcymi konsekwencje ich pozycji rynkowej przy konieczno$ci spetnienia

wymogow okreslonych przez platnika Swiadczen zdrowotnych.

Koszty zuzycia materiatdw 1 energii w 2025 roku zmniejszyly si¢ o 719 413 zi. Spadék ten

spowodowany byl gléwnie zmnigjszeniem realizacji programu lekowego na zakiadanym poziomie

(ograniczenie zapotrzebowania na leki biologiczne). Utrzymanie optymalnego wykonania

w zakresie zawartego kontraktu z NFZ jak réwniez mozliwosci szpitala.

Najwigkszy wzrost ustug obcych (1 614 546 zt) wystapit w pozycji ustugi i kontrakty medyczne.

Ponadto skutkiem wzrostu pfacy minimalnej sg wyzsze ceny za ustugi medyczne.
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Rachunek zyskéw i strat wskazuje, iz za 2025 rok Szpital wypracowat strate netto w wysokosci
-1 530 613,52 z&. Na sprzedazy odnotowano strate w kwocie 2 991 399 zi, co oznacza, ze W
poréwnaniu z rokiem poprzednim strata zmniejszyla sie az o 104 133,59 zt. Pozostale przychody
operacyjne ulegly zmniejszeniu, o 886 280 zt w stosunku do roku poprzedniego. W segmencie

dziatalno$ci finansowej jednostka poniosta strate w wysokosci 118 148 z1.

3. Analiza wskaznikowa i punktowa sytuacji finansowej za 2025 rok

Wskazniki zyskownoSci

Wskaznik Metoda ustalania Przedzialy wartoéci :))uc:]:taowa Wskainik {Ocena
0 x 100% ponizj 0,0% 0
ZyskownoSci |  Przychody netto z¢ sprzedazy produktéwtprzychody 0d 0,0% de 2,0% & -3.42% 0
netto (%) netto ze sprzedazy towardw | materiatdw+t pozostate powyzei 2.0% do 4.0% 4 i
przychody operacyjnet przvchody finansowe powyzel 4,0% s
Zyskownosci Wynik z dzafalnosct operacyinel x 100% ponizej 0,0% 0
dzialalnodci Przychody netto zx sprzedazy produktéw+przychody od 0.0% do 3.0% 3 -3.16% 0
operacyjnej netto ze sprzedazy towardw 1 materialdw+ pozostale powyze) 3.0% do 5.0% a4 :
(o) przychody operacyine powyzey 5,0% -
Wynik netto x 100% ponizj 0,0% 0
Zyskowno$ci Sredni stan aktywow (suma aktywdw razem na koniec od 0.0% do 2,0% 3 — 0
aktywéw (%) poprzedniego roku obrotowego i aktywow razem na powyze) 2.0% do 4,0% 4 4
koniec brezacege roku obrotowego podzislonego przez 2) powyzer 4,0% 5
RAZEM WSKAZNIK ZYSKOWNOSCI Maksymalna ocena 15 Uzzr;"t:e 0

Wskazniki zyskownodci okredlajg zdolno§¢ Szpitala do generowania zyskéw, a zatem
ckonomiczng efektywnos$¢ dziatania. Wskazniki zyskownosci netto w badanym roku ulegly
pogorszeniu, co 0znacza, ze dziatalnosc szpitala w 2025 roku byla nierentowna. Strata na dziatalnosci
podstawowe] nie zostata zrobwnowazona zyskiem z dziatalnosci operacyjnej - niestety wynik na
dziatalnosci operacyjnej i tak jest ujemny.

Nalezy jednak podkredli¢, ze pogorszenie wskaznika rentownoS§ci nastgpifo przy
Jednoczesnym wzroscie przychodéw z dziatalnosci podstawowej, w tym zwiekszeniu wartosci
realizowanych $wiadczen medycznych. Na poziom rentownosci istotny wptyw miaty rosngce koszty
dziatalnosci, w szczegblnosci koszty wynagrodzen regulowanych ustawowo, na ktére Szpital ma

ograniczony wplyw, a takze zwigkszone koszty funkcjonowania jednostki.
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Wskazniki plynnoSci

WskaZnik | Metoda ustalania Przedzialy wartodci pﬁ:::;“ Wskainik Ocena
B obrotowe - naleznosa krdtkoterminowe z tytutu dostaw | ponize) 0.60 0
o okresic sptaty powyze 12 miesigey - krotkoterminowe od 0.6 do 1,00 4
Plynno$ci _mozliczeniz miedzvokresowe {czvnne) powyZey 1,00 do 1,50 8 0.75 4
biezgcej | Zobowiazania krstkoterminowe — zobowiaznia z tytutu powyzej 1,50 do 3,00 12 '
dostaw 1 ustug, ¢ okresie wymagalnoscl powyzey powyzeg 3,0 lub jezeli zobow 10
12 miesigcy +rezerwy na zobowigzania krdtkoterminowe krétkoterminowe = 0 z
Aktywa obrotowe - naleznosci z tytutu dostaw i ushug, ponizgy 0,5 0
o okresie spiaty powyze 12 miesigeyc - kndtkoterminowe powyzey 0.50 do 1,00 8
Plynnoéci _mziczemia miedzvokresowe (czvane) - zapasy powyze; 1.00 do 2,50 13 0.5 8
szybKiej | 7obowiazania krdtkoterminowe — zobowiazania z tytutu powyzel 2,50 Jub jezel 10 .
dostaw 1 ushug o okresie wymagalnos$e powyzey zobow. krotkoterminowe = 0 2
12 miesigcy + rezenwy na zobowigzania krotkoterminowe
RAZEM WSKAZNIK PLYNNOSCI Maksymalna ocena 28 "::il:‘:;e -

Porownanie powyzszych wskaZnikoéw z pozgdanym wskaZnikiem plynnosci biezacej,
bedacym relacja majatku obrotowego do zobowigzan krétkoterminowych — nie wskazuje na

wystgpienie w jednostce istotnych zakiocen w terminowym regulowaniu wymagalnych zobowigzan.

Wskazniki efektywnosci

Wskaznik Metoda ustalania Przedzialy warto$ci Ceehx Wskainik|Ocena
punktowa
Rotac)i Sredmi stan naleznoder z tytutu dostaw i usiug x liczba ponizej 45 dni 3
otac .
dni w okresie (363) 45
saTeRuadil od 45 dni do 60 dni 2 82 1
(w dniach) Przychody netto zc sprzedazy produktow + od 61 dm do 90 dni 1
przychody netto ze sprzedazy towarow | matenatow powyze) 90 dni 0
o Sredni stan zobowiazan z tytutu dostaw i ustug do 60 dni 7
Rotacji 0 J o
zobowigzafh X L 68 4
(w daniach) przychody netto ze sprzedazy produktéw + od 61 dm do 90 dm 4
przychody netto 2e sprzedazy towardw 1 materialow powyzei 90 dni 0
RAZEM WSKAZNIK EFEKTYWNO §C1 Maksymalna ocena 10 U;Zi‘::’ 5

Wskaznik rotacji naleznosci pozwala ustalié¢ przecigtng liczbe dni konieczng do zmiany
naleznodci na gotéwke.

Wskaznik rotacji zobowiazan informuje o $rednim czasie splaty zobowigzan z tytutu dostaw
towar6w i ustug. Wartos¢ wskaZnika wynoszgca 68 jest efektem generowania straty
i braku nadwyzki bilansowej. Nalezy nadmienié, iz w zwigzku z op6Znieniem w zaplacie

nadwykonan czas splaty zobowigzan ulegt pogorszeniu w stosunku do roku 2024.
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Wskazniki zadluzenia

Wskaznik Metoda ustalania Prrzedziaty warto§ci Ocena Wskaznik [Ocena

punktowa
{Zobowiazania dtugoterminowe + zobowigzania ponizej 40% 10
Zadiuzenia | krdtkoterminowe + rezerwy na zobowiazanialX100% od 40 % do 60% 8

48%
aktywdw % Altywa razem powyzej 60% do 80% 3
powyzej 80% 0
od 0,00 do 0,50 10
Zobowiazania dtugoterminowe + zobowiazania od 0.51 do 1,00 8

Wyptacalnod§ci |krotkoterminowe + rezerwy na zobowiazama od 1,01 do 2,00 6| -3.74
Fundusz wlasny od 2,01 do 4,00 4
powyze; 4,00 lub ponize; 0,00 0

RAZEM WSKAZNIK ZADLUZENIA Maksymaloa ocena 20 U,Z,::'::fc

Stabilno$¢ finansowa podmiotu zalezy w duzym stopniu od poziomu jego zadtuzenia.
W analizie wskaznikowej samodzielnych publicznych zakladéw opieki zdrowotnej zostal
wykorzystany wskaznik zadluzenia aktywéw, informujgcy jaki jest udzial zobowigzan
w finansowaniu aktywdw podmiotu. Wskaznik zadluZzenia aktywéw (%) informuje o stopniu
finansowania aktywow kapitatami obcymi. Zbyt wysoka wartos¢ wskaZnika podwaza wiarygodnosé
finansowg podmiotu. Maksymalna ocena 10 pkt. przy wskazniku <40%. Poniewaz kapitat wlasny ma
ciagle warto$¢ ujemna, wskaznik wyptacalnosci réwniez ma warto$é ujemna.

W wyniku przeprowadzonej analizy wskaznikow sporzadzonej na podstawie
sprawozdania finansowego za 2025 rok przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano
25 punktéw, co stanowi 35,71% maksymalnej liczby punktéw mozliwych do uzyskania.
Jest to wynik gorszy od roku poprzedniego o 7 punkéw. Swiadezy to o trudnej sytuacji

o charakterze finansowym i ekonomicznym w szpitalu.
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I1. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe wraz z opisem

przyjetych zatozen

2.1. Zalozenia makroekonomiczne

Przyjete oficjalnie zalozenia makroekonomiczne ogloszone przez Ministra Finanséw na
potrzeby wieloletnich prognoz finansowych jednostek samorzadu terytorialnego.
Prognozowane podstawowe wskazniki makrockonomiczne w latach 2025 - 2027 wplywajg na

mozliwosci finansowe dziatalnosei firm.

Parametry makroekonomiczne 2025 2026 2027 2028
| PKB 3,6 3,6 3.1 2,9
Dynamika cen towaréw 1 ustug konsumencyjnych - 3,6 2.5 2.0 2.4

$rednioroczna

Stopy procentowe 3,1 3,6 3.5 33

Specyfika ochrony zdrowia jako strefy zycia spolecznego, ktdéra w normalnych warunkach
boryka si¢ z powaznymi problemami systemowymi oraz finansowymi, bedge wrazliwg na czynniki
makroekonomiczne oraz warunki ustrojowe powoduje, ze w sytuacji toczacej si¢ wojny na Ukrainic
oraz w Swietle jej skutkéw wzgledem calej gospodarki, jeszcze bardziej dotkliwie odczuwa
negatywne trendy, bedace konsekwencjg globalnych probleméw. Poza tym, na brak rownowagi
finansowej sektora szpitali wplyw ma niestabilno$¢ otoczenia formalno — prawnego, duza
niepewno$¢ i dynamika zmian, ograniczona podaz pracownikéw fluktuacja kadry medycznej
(lekarskiej), presja placowa oraz inflacja. Z tych wzgledéw nalezy spodziewaé sie, ze powazna juz
Sytuacja moze ujemnie wplywaé na wszystkie perspektywy Szpitala Powiatowego w Chmielniku,
co negatywnie dominuje mozliwosci dynamicznej poprawy jego sytuacji zardwno w blizszej
perspektywie jak 1 w dalszej przysziosci.

Szpital Powiatowy w Chmielniku prowadzi gospodarke finansows na zasadach okreslonych
.ustawg o dziatalnosci lecznicze]” w my$l. ktdrej Szpital pokrywa z posiadanych $rodkow

i uzyskiwanych przychoddéw, koszty dziatalnosci i reguluje zobowigzania.
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2.2. Zalozenia mikroekonomiczne

Giéwne zalozenia na najblizsze trzy lata opieraja si¢ na przyjetej polityce Dyrekceji Szpitala
skierowanej na:

v zwigkszeniu przychodow, giéwnie w oparciu o zawarte z NFZ umowy.
v optymalizacje wykorzystania posiadanego majatku.

Podstawg okreslenia prognozowanych przychodéw i kosztéw jest plan finansowy
na 2026 rok oraz dane znane na dzien sporzadzenia raportu. Projekcja przysziych wynikow
finansowych opracowana zostata takze w oparciu o rzeczywiste dane lat poprzednich, przy zalozeniu
kontynuowania dziatalnod$ci przez Szpital, w dajacej si¢ przewidzie¢ przysziodei.
W prognozie na lata 2027-2028 zalozono, Ze finansowanie $wiadczen w zakresie leczenia
szpitalnego, opieki dlugoterminowej i ambulatoryjnej opieki specjalistycznej opiera si¢ na
dotychczasowych warunkach, dlatego przychody i koszty ujgte w prognozie sg zwigzane
z realizacjg uméw z NFZ oraz innych przychodow, np. z refundacji wynagrodzen, doplaty do pobytu
w ZOL, stanowigcych jednak przychody w marginalnych wartosciach.

Zakladany poziom wzrostu przychodéw z Narodowego Funduszu Zdrowia wynika z faktu
sfinansowania podwyzek wynagrodzen pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych
zgodnie z ustawg o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych
pracownikdw zatrudnionych w podmiotach leczniczych.

W 2026 roku podjeto dziatania zmierzajgce do zwigkszenia liczby zabiegow chirurgicznych -
ortopedycznych (artroskopia kolana).

Zaktadajgc utrzymanie w mocy dotychczasowych przepisow prawnych regulujgcych sposéb
ustalania wysokoéci ryczattu PSZ, a takze zakladajac dalszy wzrost przychodéw z NFZ o okolo 7%,
na rok 2026 oraz o okoto 7% wzrostu na kolejne lata, mozna by szacowac osiagnigcie przychodu
z tytutu zakontraktowanych ustug medycznych w ramach zawartych uméw z NFZ do wysokosci
okoto 46 183 058 zt w roku 2027, natomiast w 2028 roku okoto 49 220 000 zI. Wzrost ten obejmuje
rowniez $rodki jakie Narodowy Fundusz Zdrowia powinien rokrocznie przeznaczy¢ na koszty
finansowania wzrostu wynagrodzenn dla pracownikéw medycznych. Ustawa o minimalnym
wynagrodzeniu pracownikdw medycznych przewiduje coroczng waloryzacje wynagrodzen.
ze wzgledu na zmiang stawki bazowej.

Struktura kosztéw wskazuje, ze kluczowy wplyw na ich poziom maja: zuzycie materiatlow
i energii, wynagrodzenia oraz ustug obcych. Koszty amortyzacji §rodkéw trwalych oraz wartosci
niematerialnych i1 prawnych oszacowano na podstawie obecnego stanu majgtku trwalego.
z uwzglednieniem planowanego doposazenia szpitala oraz realizacji inwestycji na terenie Szpitala.

W zakresie materiatow i energii zaplanowano zakupy niezbgdne do prawidlowego funkcjonowania

eKtor P —
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szpitala. Przewidziano réwniez wzrost kosztow materialow jednorazowego uzytku w zwigzku
z rosngcymi cenami (zwigzanymi m.in. z niepewng sytuacjg geopolityczng) oraz prognozowanym
wzrostem liczby udzielanych $wiadczed. Koszty energii zostaly zaproponowane w oparciu
o historyczne zuzycie oraz przewidywane ceny jednostkowe.

Zaklada sie wzrost kosztow ustug zewnetrznych, szczegdlnie w zakresie podwykonawstwa
medycznego 1 zakupu procedur. Wzrost ten wynika z danych historycznych, wynikow
przeprowadzonych postgpowan przetargowych oraz ze spodziewanego wzrostu placy minimalnej
w 2026 roku 1 wskaznika inflacji.

Planowane koszty wynagrodzen zostaty ustalone na podstawie: aktualnego planu zatrudnienia;
wzrostu wynagrodzenia minimalnego w gospodarce w 2026 roku; wzrost minimalnych wynagrodzen
w zawodach medycznych (planowany na lipiec 2026 roku); planowanych rezerw na nagrody
jubileuszowe, odprawy emerytalne).

Prognozowane na lata 2026-2028 wyniki finansowe mogg ulec zmianie.
Wplyw na t¢ sytuacje mogg mie¢ zmiany miedzy innymi w sposobie finansowania $§wiadczen
medycznych oraz w wysokodci ryczaltu okreslonego dla naszego podmiotu medycznego. Rowniez
zmiany wskaznikéw makroekonomicznych mogg w istotny sposéb wplynaé na ostatecznie osiggniety

przez Szpital wynik finansowy.

2.3. Koncepcja Rozwoju Szpitala Powiatowego w Chmielniku na lata 2026-2028

Dziatania podejmowane przez Szpital Powiatowy w Chmielniku skupiajg si¢ w gléwnej mierze
na poprawie ptynnosei finansowej, zmnigjszenie a docelowo eliminacja zobowigzan wymagalnych.
co pozwoli na redukcje kosztéw zwigzanych z obstugg zadluzenia. Niestety proces ten jest silnie
uzalezniony od decyzji platnika. W celu poprawy osiggni¢tych wskaznikéw ekonomicznych oraz
unowocze$nienia infrastruktury jednostki, a takze usprawnienie dziatalnosci organizacyjnej
w 2025 roku realizowano rozpoczgta w listopadzie 2024 roku inwestycj¢ pod nazwg ,,Rozbudowa
i nadbudowa Szpitala Powiatowego w Chmielniku wraz z wykonaniem niezbednych urzgdzen
budowlanych o rozbudowe budynku z przeznaczeniem na diagnostyke obrazowsg™. W miesigcu
pazdzierniku 2024 roku Starostwo Powiatowe w Kielcach wylonilo i podpisato umowe z wykonawcg
firma SZYMBUD. Inwestycja bedzie kosztowa¢ 25 087 193.93 zt (w tym kwota 3 683 466,08 .
to zakup. montaz oraz gwarancja aparatu TK). Zrédla finansowania inwestycji to: 15 000 000 zk
dotacja celowa z budzetu Panstwa ~ Polski {.ad, 2 309 350 zI dotacja celowa z budzetu Panstwa RFIL,
7 777 843.93 zi z budzetu Powiatu.
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Konsekwencjg trwajacych prac budowlanych w 2025 roku byly trudnodci spowodowane
ingerencja w posiadang infrastrukture szpitala. Musieliémy reagowa¢ na biezaco zaistniala
konieczno$¢ wylgezen pewnych czgsci obiektu, ktore sg potencjalem w generowaniu przychodow
szpitala (ZOL — 2 sale chorych, Chirurgia — 1 sala chorych). W trakcie trwania budowy dzieki
staraniom Zarzadu Powiatu Kieleckiego w uzgodnieniu z firmg Szymbud, udato si¢ przeprowadzi¢
roboty dodatkowe polegajace na zmianie technologii nadbudowy czesci budynku bezposrednio nad
blokiem operacyjnym. Zmiana technologii pozwolila na niewstrzymywanie pracy bloku
operacyjnego, przyczynila si¢ do ograniczenia strat szpitala do absolutnego minimum. Planowane
zakonczenie inwestycji kluczowej dla dalszego istnienia szpitala to koniec 2026 roku. Zakonczenie
inwestycji spowoduje w duzej mierze zniknigcie barier, ktdre ograniczaja funkcjonowanie i rozwo)
szpitala (np.: zastrzezenia sanepidu dotyczgce: podjazdu dla karetek, braku brudownikow oraz
izolatek). Ze strony innych przepiséw koniecznosé przeniesienia apteki szpitalnej, laboratorium
na teren szpitala. Rok 2027 bedzie peten nowych wyzwan, dotyczy to przede wszystkim wymogow
technicznych dla dziatalnos$ci leczniczej oraz istotnego wyposazenia technicznego i diagnostycznego
m.in. pracownia TK. Szpital bedzie si¢ staral o pozyskanie kontraktu w NFZ w tym zakresie.
NFZ z powodu braku $rodkéw nie kontraktuje tego zakresu, natomiast przyznal, Ze ten zakres

rowniez uwaza za najistotniejszy w przyszlej kontraktacji.

- L T - —— . « e e e S o

16

rektor Raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Powiatowego w Chmielniku za 2025 rok
rofia | Polityki Spoteczae) ©
- 19 0 053

Joannd Grela-Bak



Tabela podsumowujaca wyniki oceny sytuacji ekonomiczno - finansowej — prognoza na lata

2026-2028
2025 2026 2027 2028
Grupa Wskaznik & llodé ‘ . Tlodé < Tlosé ) % Hosé
Wskaznik Snakibw Wskaznik it Wskaznik S A Wskaznik gn i th
Wskaznik
zyskownosc: -3,42% 0 -1,28% 0 -0,99% 0 «0,92% 0
netto (%)
WskaZnik
L.WskaZniki zyskownoso: i g p F
syskewnobcl driatalnodei 3,16% 0 L11% 0 0,87% 0 0,83% 0
operacyinej (%)
Wskaznik
zyskownosci -3.38% 0 -1,29% 0 -0,99% 0 -0.84% 0
aktywow (%}
Razem 0 0 0 0
W"k“:y";t:;:f““’-' 0,75 4 0,93 4 1,01 8 1.06 8
2.Wskainiki| P
plynnoéci S
Wskaznik
seybikiej plymodol 0,59 8 0,79 8 0,86 8 0,92 8
Razem 12 12 16 16
Wskaznik rotacji
naleznosci (w 82 dni 1 80 dni 1 39 dni 3 72 dni 1
3. Wskazniki dniach)
efektywnodci | Wskaznik rotacji
zobowigzan {w 68 dni 3 62 dni 4 15 dni 7 51 dni 7
dniach)
Razem 5 5 10 8
Wskaznik
i 4 419 1 | 21
4. Wskazniki zadtuzenia 8% 8 % 8 21% 0 % 10
2 aktywow (%)
zadluzenia Wskarmik
i 3,74 0 -3,44 0 -3,1 0 2.8 0
wy placalnoscl
Razem 8 8 10 10
| Laczna wartosé | 25 | 25 | 36 | 34 |

Szpital Powiatowy w Chmielniku od lat czyni starania majace na celu osiagniecie jak
najlepszej oceny analizy wskaznikowej. Jednakze, z uwagi na szereg czynnikéw nie do konca
zaleznych bezposrednio od Szpitala, nie osigga pozadanego poziomu podwyzszonych wskaznikéw.
Osiggnigcie za 2025 rok 25 z maksymalnych 70 punktéw, tj. 35,71% pokazuje zagrozenia przede
wszystkim w obszarze optacalnosci prowadzonych dziatan, co wprost ma przetozenie na ptynnosé
finansowg Szpitala. W 2025 roku szpital osiaggnat strate netto w kwocie 1 530 613,52 zt. Osiagnigta
strata na dziatalno$ci podstawowej wynika przede wszystkim z niedoszacowania wyceny procedur
medycznych przez NFZ, zmian legislacyjnych dotyczacych wzrostu wynagrodzeri
w poszczegblnych medycznych grupach zawodowych, dodatkowych kosztéw gotowosci,
ktére sg niezbgdne do funkcjonowania szpitala oraz wzrostu cen materiatéw i ustug
wykorzystywanych do realizacji procedur medycznych, za ktérymi idzie proporcjonalny wzrost
wyceny procedur medycznych finansowanych przez NFZ. Wszystkie te czynniki powodujg,

ze szpital od lat nie moze zbilansowaé swojej dzialalnoSci  podstawowej.
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Z dniem 9 maja 2017 roku wprowadzono zapisy obligujace samodzielne publiczne zaktady
opieki zdrowotnej do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno — finansowej.
Rok 2025 jest kolejnym rokiem, w ktérym dokonuje si¢ oceny wskaZnikowej. Pozwala to na
dokonywanie poréwnania danych z rokiem poprzednim. Analizujgc zbiér przedstawionych
wskaznikéw nalezy zauwazy¢, ze w pordwnaniu do 2024 roku liczba uzyskanych punktéw jest
nizsza.

Gtownymi powodami trudnej sytuacji finansowej Szpitala Powiatowego w Chmielniku
sg przede wszystkim niewspétmierne do wzrostu wszystkich cen na rynku finansowanie dziatalnosci
medycznej przez Narodowy Fundusz Zdrowia, co w dalszym ciggu uniemozliwia dgzenie szpitala
do zbilansowania podstawowej dziatalnosci. Ujemny Kapitat (fundusz wiasny) zakiadu oraz
kumulowanie si¢ od wielu lat strat z poprzednich okreséw i brak mozliwosci jej biezacego rozliczenia
wpltywa na  niekorzystny  poziom  osiggnietych  przez  szpital  wskaznikdw.

Dyrekcja Szpitala pomimo dynamicznej i trudnej sytuacji w stuzbie zdrowia, nieustannie
podejmuje szereg dziatan zmierzajgcych do poprawy sytuacji finansowo — ekonomicznej, poprawy
jakosci udzielanych $wiadczenn medycznych oraz dziatah niwelujacych negatywne skutki majace
wplyw na kondycje ekonomiczng Szpitala. Szpital Powiatowy w Chmielniku nieustannie pracuje nad
dostosowaniem struktury organizacyjnej jednostki do zmieniajacego si¢ otoczenia zewngtrznego
w celu kontraktowania nowych dziedzin medycznych. Prowadzona strategia ukierunkowana jest na
wykorzystanie istniejgcych zasobow ludzkich oraz posiadanej infrastruktury w celu osiggniecia
najbardziej efektywnych korzysci, a prowadzone i kontynuowane inwestycje potwierdzajg przyjeta
strategic rozwoju. Ciagle inwestycje w nowoczesny sprzet i aparature medyczng ze Srodkéw
pozyskanych ze Zrédet zewnetrznych, powodujg wzrost jakosci §wiadczonych ushug medycznych
oraz wplywajg na zwigkszenie wydajnosci pracy personelu Szpitala. Celem podniesienia jakosci

udzielanych $wiadczen, Szpital utrzymuje i udoskonala standardy systemu jako$ci.
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111, Informacje o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na sytuacje ekonomiczno —
finansowg Szpitala Powiatowego w Chmielniku

Na kondycje ekonomiczng podmiotu leczniczego, a tym samym na rzetelne opracowanie
prognozy ekonomiczno — finansowej ogromny wplyw majg czynniki makroekonomiczne w skali
catego kraju. Zmiany cen na rynkach $wiatowych wplynely na wzrost inflacji w naszym kraju,
co mialo bezposredni wplyw na ponoszone przez szpital koszty zakupu lekéw., materialow
medycznych, odezynnikéw. Natomiast coroczny wzrost minimalnego wynagrodzenia wplywa
na wzrost kosztéw ustug medycznych. Rok 2025 stal sig poczatkiem realizacji zapowiedzi Platnika
dotyczacych ograniczen finansowania $wiadczen, co znajduje odzwierciedlenie w wynikach
biezgcego okresu. Kluczowe znaczenie dla sytuacji przychodowej ma wprowadzenie
w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej wspéteznynnika korygujacego. uzalezniajgcego poziom
finansowania od realizacji Swiadczen pierwszorazowych do catosei zrealizowanych porad. W okresie
planistycznym tj 2026-2028 czynnikiem wplywajacym na rentownos$¢ sa zmiany — ograniczenia
w platnosciach za $wiadczenia dotychczas uznawane za nie limity, w tym w obszarze endoskopii.

Zwigkszona realizacja $wiadczen, mimo wspomnianych ograniczen systemowych, generuje
réwnoczesnie wzrost kosztéw operacyjnych, szczegdlnie w sferze zuzycia materiatow medycznych
oraz wynagrodze. Powszechnie odczuwalne wysokie koszty biezgcego utrzymania przy
jednoczesnym wzroscie realizowanych zadan potegujg presj¢ placows, co znaczaco absorbuje efekty
wypracowanego wzrostu przychodow.

Istotnymi zdarzeniami, ktére wplywajg na kondycje ekonomiczng szpitala sg nadal te same
zjawiska jak w latach poprzednich. Do nich mozna zaliczy¢:

- zmiana systemu Kontraktowania i finansowania Swiadczen medycznych: umowy
ryczaltowe na $wiadczenie ustug medycznych w pewnym stopniu ograniczajg mozliwoséei Szpitala w
zakresie $wiadczonych ustug, poniewaz wykonywanie ich wigkszej ilosci nie daje gwarancji
uzyskania platno$ci za wykonane $wiadczenia ze strony Narodowego Funduszu Zdrowia,

- brak finansowania gotowosci do realizacji Swiadczen: Szpital od wielu lat ponosi duze
koszty dotyczace utrzymania gotowosci do realizacji uslug medycznych (utrzymanie bloku
operacyjnego, ktory pracuje dla jednego oddziatu), staramy si¢ wykonywaé drobne zabiegi
ortopedyczne tak, aby zwigkszy¢ wykorzystanie potencjatu bloku operacyjnego.

- Kkonieczno$¢ dostosowania si¢ do ciagle zmieniajacych si¢ warunkéw realizacji
§wiadczen: warunki kontraktowania w niektérych dziedzinach medycznych odbiegajg
od rzeczywistych mozliwosci ich zapewnienia przez szpital, powoduja ogromne koszty po stronie

szpitala, ktére wplywajg na wiarygodne planowanie strategiczne,
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- brak lekarzy specjalistéw na rynku: od wielu lat wszystkie podmioty medyczne mierzg
sie z tym problemem, co skutkuje zdecydowanym wzrostem oczekiwan, co do poziomu wynagrodzen.
powoduje nieplanowany wzrost kosztéw dla szpitali (podmiotéow leczniczych),

- brak mozliwo$ci odliczenia, podatku VAT: na obecne wyroby medyczne niezbedne
do realizacji $wiadczen medycznych natozona jest stawka VAT w wysokosci 8% i 23%. Szpital musi
ponosi¢ koszty VAT bez mozliwosci odliczenia (art.43 pkt 18-20 ustawy z dnia 11 marca 2004 r.
ustawy o podatku od towardw i ustug).

- regulacja dotyczgca minimalnego wynagrodzenia pracownikéw: przektada sie nie tylko
na wzrost kosztéw wynagrodzen pozostalych pracownikéw Szpitala 1 presja placows,
ale takze na koszty ustug obcych zakupionych przez szpital,

- zmiany wprowadzone zmiana ustawy Prawo zaméwien publicznych: Wprowadzone
zmiany w dniu 22 czerwca 2016 roku ustawg o zmianie ustawy - Prawo zamowien publicznych oraz
niektérych innych ustaw, obarczyly zamawiajgcych dodatkowymi kosztami oraz naloZeniem
obligatoryjnej corocznej waloryzacji umow zawartych na okres dtuzszy niz 12 miesigey. Waloryzacja
uwzglednia wysokos¢ wynikajaca ze zmiany minimalnego wynagrodzenia za pracg¢ lub wysokos¢
minimalnej stawki godzinowej oraz zmiany zasad podlegania ubezpieczeniom spolecznym. Zmiany
te beda mialy wplyw na koszty wykonania zaméwienia przez  wykonawcg.
W $wietle wyzej przytoczonego zapisu ustawy ma jednoznaczny wplyw na kazdorazowy wzrost
kosztow przy podniesieniu stawki minimalnego wynagrodzenia za prace albo wysokos¢ minimalnej
stawki godzinowej,

- zmiana ustawy o wyrobach medycznych: zmiana tej ustawy narzuca na szpital obowiazek
zawierania uméw serwisowych z producentami, co bedzie skutkowato zwigkszonymi wydatkami za
przeglady i naprawe aparatury medycznej (podobna sytuacja wystepuje z oprogramowaniem
medycznym oraz serwisem dla oprogramowania),

- zbyt niska wartos¢ zakontraktowanych $wiadczen zdrowotnych w stosunku
do zgloszonego na niezapotrzebowanie spoleczne: Szpital posiada potencjal, ktéry mdgtby
wykorzysta¢ udzielajac wigkszej ilosci $wiadczonych ustug. niestety jest ograniczony wysokoscia
zawartych uméw z NFZ. Wykonanie wigkszej iloSci $wiadczen objetych umowsa ryczaltowa
nie daje gwarancji wplywu dodatkowych $rodkéw finansowych dla szpitala, tylko wptynie
na pogorszenie sytuacji finansowej, zwigzanej z generowaniem wyzszych kosztow. Platnosé za te

ustugi jest uzalezniona od dobrej woli NFZ a wilasciwie od mozliwosci budzetowych Panstwa.
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IV. Podsumowanie

Prognozowany wynik finansowy oraz wszystkic dane planistyczne przedstawione
w niniejszym Raporcie obarczone sg istotnym poziomem niepewnosci, wynikajgcym gldéwnie
z czynnikéw zewnetrznych. Do najwazniejszych naleza: mozliwy wzrost cen energii elektrycznej
oraz surowcOw energetycznych, majacych bezposredni wplyw na kluczowe pozycje kosztowe
Szpitala m.in. wyroby medyczne, transport, ustugi medyczne, rosngce ceny Zywnosci oraz ustawowe
podwyzki wynagrodzen.

Istotnym czynnikiem ryzyka pozostaje polityka finansowa $wiadczen zdrowotnych przez
Narodowy Fundusz Zdrowia. Jako monopolistyczny platnik, Narodowy Fundusz Zdrowia ustala
wyceny procedur na poziomie czgsto niewystarczajgcym do pokrycia rzeczywistych kosztéw ich
realizacji. Jednoczesnie brak gwarancji zakontraktowania odpowiedniego wolumenu $wiadczen
generuje ryzyko braku zaptlaty za tzw. nadwykonania. Dodatkowo w 2025 roku wzrosta niepewnoéé
wokot stabilno$ci finansowania, co wynika ze zmiany wyceny punktowych oraz modyfikacji zasad
rozliczania $wiadczenn nielimitowanych (w tym wprowadzonych ograniczenn platnosci
w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej, opiece diugoterminowej).

W Raporcie na lata 2026-2028 zaprojektowano strate finansowa oscylujgea blisko poziomu,
ktorego osiagniecie obligowalo by Szpital do opracowania programu naprawczego. Oznacza to,
ze ewentualne pogorszenie wynikéw finansowych §wiadczen przez ptatnika moze istotnie ograniczy¢
mozliwo$¢ realizacji zalozen przychodowych przyjetych w prognozie. Ryzyko to réwniez moze
wystapi¢ w szczegbélnosei w przypadku niezaleznej od Szpitala zmiany zasad finansowania
Swiadezen w trakcie obowigzywania programu, w tym wylgczenia czgéei §wiadczen z finansowania
w formule tzw. nielimitéw albo ograniczenia mozliwodci ich rozliczania. W takiej sytuacji
zatwierdzony program naprawczy, mimo pozytywnej oceny prognoz przychodowych przez NFZ,
moze okaza¢ si¢ niemozliwy do wykonania po stronie przychodowej z przyczyn zewnetrznych.
W konsekwencji konieczne moze by¢ podjecie dzialan dostosowawczych po stronie kosztowej.
w tym dziatan zmierzajgcych do ograniczenia lub restrukturyzacji zasobow.

Nalezy jednak podkresli¢, ze zgodnie z przeprowadzong analiza wskaznikows, planowane
straty nie zagrazajg zdolnosci Szpitala do kontynuacji dzialalnosci ani realizacji jego zadan
statutowych. Pomimo niepewnos$ci zwigzanych z sytuacja geopolityczng oraz zmianami w systemie

ochrony zdrowia, Szpital utrzymuje stabilno$¢ operacyjna i finansows.
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Wydziatu

Reasumujgc, o ile nie wzroénie poziom finansowania §wiadczen przez giéwnego platnika
(NFZ) nie bedzie mozliwosci bilansowania i generowania zysku, pomimo jak najlepszej pracy catego

zespotu.

Chmielnik, dnia 15.05.2026 rok
Sporzgdzil:
Edyta Wesolowska
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Zatgczniki

1. Bilans za lata 2025 oraz prognoza 2026 — 2028.
2. Rachunek zysk6éw i strat w latach 2025 (dane rzeczywiste) i 2026 — 2028 (prognoza).
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BILANS za lata 2025 oraz prognoza 2026-2028

Zatgezmk ne

AKTYWA Dane rzeczywiste Prognoza :
31.12.2025 31.12.2026 31.12.2027 31.12.2028 "
A. Aktywa trwate 16 037 315,87] 17 550 000,00{ 43 107 750,00! 43 300 000,00
i Wartodcl niemateriaine i prawne 10 284,88 50 000,00 1 800 000,00{ 1 300 000,00
1 |Koszty zakericzonych prac rozwojowych
2 |Wartosé firmy
3 |inne wartoscl piematernialne | prawne 10 294,99 50 000,00 1800 000,00 1300 000 00
4 |Zaliezki na warto$ci niemateriaing | prawne
il Rzeczowe aklywa trwate 16 027 020,68] 17 500 000,00 41 307 750,00 42 000 000,00
1 |Srodki trwale 15 470 372,73] 15 500 000,00! 40 307 750,00{ 41 500 000,00
algrunty {w tym prawo Lzytkowania wieczystege gruniu) 268 600,00 266 600,00 266 60C 00 266 £00.20
bibudynk:, iokale, prawa do lokall | obiekty nzynierii ladowe] | wodne) 11 935 894,85 13 000 OCC,00! 37 300 000.00F 36 900 CC0.00)
¢lurzgdzenia techniczne ! maszyny 6594 462,54 484 462,54 254 462,54 350 000,00
d|$rodki transportu 114 400,00 70 510,791 49 660,84 534 762.59
elinne $rodk! trwale 2450 015,34] 266842667 2397028,82] 3448 637.41
2 {Srodki trwate w budowie 556 847,25 1 00C 000,00 10090 068,0C 500 000,00
b 3 [Zaiiczki na drodki trwate w budowie ¢
L Naleznosci diugoterminowe 0,00 0,00 0,00 0,00
i'2 Inwestycje diugoterminowe 0,00 0,00 0,00 0,80
V Diugoterminowe rozliczenia migdzyockresowe 0,00 0,007 0,00 0,00
B. Aktywa obrotowe r 6 608 283,05/ 6 540 000,00{ 7 250 000,00{ 7 646 640,00
i Zapasy 1 352 913,40 4 00C 000,00 1 000 000,00 1000 000,00
* |Materiaty 135291340] 100000000{ 100C000,00] 1000 GCO GO
] Naleznoéci krétkoterminowe 4 496 124,73] 4 500 000,00 5000 000,00 5 428 640,00
1 [Naleznoéci od jednostek powigzanych 0,00 0,00 0,0¢ 0,00
2 x:;iar::éci od pozostatych jednostek, w kiorych jecnostka posiada zaangazowanie w .00 2.00 0,00 2,00
3 [Nalezno$ci od pozostatych jednostek 4 436 124,73 4 500 000,00 5 ¢03 006,00, 5 426 540,00
aiz tytuks dostaw | ushug, o okresie splaty 4429037 61[ 4 450 C00,007 4910000000 5327 35000
- do 12 miesiecy 4 429 037.61f 4450 000.00] 4910000.C0f 5 327 350.00!
z tytuhu pcd'aikéw. dotacji, cet, ubezpieczen spolecznych | zdrowoinych oraz innych 15 755.50 1500000 40 000,00 48 715,00
tytuidw publicznoprawnych o
cjinne 50 331 62 35 000,00 5C 600,00 54 575.00
djdochodzone na drodze sadowe)
il (nwestycje krétkoterminowe 576 576,67 4 00C 000,00 1 400 000,00 1 100 000,00
1 |Krotkoterminowe aktywa finansowe 578 576,67 1000 C00,00f 41100000,00| 1 100 0CO,00
alw jednostkach powigzanych 0.00 0.00 0,00 C,00!
b{w pozostalych jednostkach 0,00 0,00 0,00/ 3,00
cisradki pienigzne i inne aktywa pienigzne 576 576,67 1 000 000,00 1180 J00,C0 1 100 00C.0C!
- $rodki pienigzne w kasie i na rachunkach 576 576.67 1 000 COC.00 1100 000,00 1 100 00C.0C!
2 {lnne inwestycje krdtkoterminowe
L\ Krétkoterminowe rozliczenia migdzyokresowe 182 668,25 14C 000,00 150 00C,00 120 000,00
o Naleine wplaty na kapital {fundusz) podstawowy 0,00 0,00 €,00 0,00
B. Udziaty {akcje) wiasne
AKTYWA RAZEM 22 645 588,72] 24 190 000,00; 5C 357 750,00, 50 946 640,00
PASYWA Dane rzeczywiste| Prognoza
31.12.2025 31.12.2026 31.12.2027 31.12.2028
A, Kapital tfundusz) wiasny 2 917 903,02: -3 511 045,02 4011045,02] -~4512732,02
{ Kapitat (fundusz) podstawowy 2222762,80f 222276280 2222762801 2222 762,80
V Zysk (strata) z lat ubleglych -3 610 062,30] -514066582] -b733807,82] -623380782
Vi Zysk (strata) netto -1 530 613,52 -593 142,00 -500 00,00 -501 687,00
Vi Odpisy z zysku netto w ciagu roku obrotewego {wieikosé ujemna)
B. Zobowigzania | rezerwy na zohowiazania 25 553 501,74[ 27 040 673,82 53 708 423,82 54 758 000,82
i TRezerwy na zobowigzania 3912 228,21| 3 BOO 000,00! 4400 000,000 4 800C o0g.0C
1 {Rezerwa z tytutu odroczonego podatku dochodowego
2 iRezerwa na $wiadczenia emerytaine | podobne 2 578 581,00 3 126 722,88 3726722,99 4128 722,99}
- giugoterminowa 2 025 008.00f 2 476 722,98] 3013722,98] 3376 72299
- krétkoterminowa 653 573,00 550 £00.00 713 000.00 750 000.00
3 |Pozostate rezerwy 1333 648,21 873 277,01 673 277,01 673 277,01
- diugcterminowe 347 765 55 323 885,55 323 885 55! 323 885,55
- krotkaterminowe 985 882 68! 349 381,48 349 391 46 348 291 .45
[ Zobowigzania diugoterminowe 0.00 0,00 G.00] 0.00
1 Zobowlazania krétkcterminowe 7 008 723,37 6000 000,00f 6000 000,00 6000 000,00
1 |Zobowigzania wobec jednostek powigzanych 0,08 0,001 0,00 0.00
Zohowiazania wobec pozostalych jednostek, w kiérych jednostka posiada
2 zaangazowanie w kapiale 0,00 0,00 0,00 0.00
3 Zobowlazania wobec pozostalych jednostek 6 946 001,78] 5960 000,00 596000000, 5 85C 00C,00
§iz tytutu doslaw 1 ustug, o okresie wymagalnosci 357108234 2 410 00C,0C 2210 C00,0C 1 770 00C.00
- do 12 miesiecy 3 571 082,34 2 410 000,00 2 210 000 .00 4 770 G00.00
2 tytutu podatkow, cet. ubezpieczen spotecznych | zdrowotnych oraz innych tytutéw 4 !
s et ey 172684462] 18000000C, 190000008, 1900 000.00
hiz tytutu wynagredzen 1573 191,22 1 700 00C,CO| 800 000,00 1 930 000,00
! inne 75 083,30, 50 00C,00 50 000.0C 50 000,08
4 iFundusze specjalne 62 721.59 40 000,00 40 000.00] 350 00C.00
iV Rozliczenia migdzyokresowe 14 642 546,16] 17 240 673,82] 43 308 423,82! 43 896 000,82
1 {Ujemna wartos< iy
2 !pne raziiczenia migtdzyokresowe 14 542 549,16] 17 240 673.8B2| 43 308 423,827 43 993 00C.82
- dtugoterminowe 13 380 494,75 15 740 673.82] 40 808 423,821 414989 000,82
- krotkoterminowe 1252 054.41 4 500 000,00 2 500 00C.00 2 50C 00C.00,
PASYWA RAZEM 22 645 598,72| 23 529 628,801 45 697 378,80] 50 286 263,80
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Zatgoznik nr 2
Rachunek zyskéw i strat w latach 2025 {dane rzeczywiste) i 2026 - 2028 (prognoza)

Dane rzeczywiste Prognoza
Wyszczegdlinienie
31.12.2025 31.12.2026 31.12.2027 31,12.2028
A. | Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z nimi 43 090 681,07 44 388 594,00 47 900 000,00 51 380 000,60
I | Przychody netto ze sprzedazy produktow 44 368 112,27 44 916 736,00 48 500 006,00 51 780 000,00
" Zmiana stanu prodL_xiftu'(zvviekszenie‘-wartosc dodatnia, |_ 1 277 461,20 ) 548 142.00 500 000,00 . 400 000,00
zmnigjszenie-wartes$c ujgmna)
it Koszty wytworzenia produkiow na wiasne potrzeby R N ) )
jednostki
V. | Przychody netto ze sprzedaZy towardw | materiatow - - - -
B. | Koszty dziafalnosci operacyjne] 46 082 050,48 48 787 736,00 50 910 000,00 54 801 687,00
i | Amortyzacja 1484 048,83 1 800 000,00 2 000 000,00 2 100 00C,00
I, | Zuzycie materialow | energii 6 229 307,45 6 183 000,00 7 000 000,00 7 556 687.00
. | Uslug: obce 12 240 938,05 13 082 305,00 13 000 000,00 14 000 003,00
V. | Pedatki | optaty, w tym 39 444,00 42 000,00 75 000,00 85 000,00
-podatek akeyzowy - - - -
V. | Wynagrodzenia 21981 376,08 21920 431,00 24 275 000,00 26 000 000,00
Vi | Ubezpieczenia spoteczne | inne swiadczenia, w tym 4 045 437 689 3 700 000,00 4 500 000,00 5 000 000,00
-emerytalne 1781 737,02 1888 641,24 1954 743,68 2 023 159,71
VI, | Pozostale koszty rodzajowe 61 502,37 80 000,00 6C 000,00 50 000,00
VIl | Wartos¢ sprzedanych towarow i materialow - - -
C. | Zysk ! strata ze sprzedazy (A - B) -~ 298138941 |- 241914200 (- 3010000,00 - 3421887,00
D. | Pozostate przychody operacyjne 1 633 843,49 1 858 000,00 2 800 000,00 3 000 000,00
1. 1 Zysk z tytulu rozchodu niefinansowych aktywow
trwatych
il. | Dotacje
ill. Akiualizacja warosci aktywow niefinansowych
V. | inne przychody operacyine 1 633 843,48 1 956 000,00 2 8500 000,00 3 000 000.00
E. | Pozostaie koszty operacyjne 54 910,00 50 000,00 30 000,00 30 000,00
T | Strata z tytUiu rozchodu niefinansowych aktywow
trwatych
li. | Aktuaiizacja wartosci aktywow niefinansowych
il | Inne koszty operacyine 54 910,00 50 000,00 30 000.00 30 000,00
F. | Zysk/ strata z dziatalnosci operacyjnej (C+D-E) |- 141246592 |- 513 142,60 |- 440 000,00 |- 451 687,00
G. | Przychody finansowe 13 063,37 20 000,00 40 000,00 50 000,00
i. | Dywidendy | udzialy w zyskach, wtym:
a) od jednostyek powigzanych, w tym
- w kiérych jednostka posiada zaangazowanie w
kapitale
b) od jednostekj pozostatych, w tym:
- w ktorych jednostka posiada zaangazowanie w
kapitaie
i | Odsetki 13 063,37 20 000,00 40 000,00 50 000.00
- od Jednostek powiazanych
ill. | Zysk z tytutu rozchodu aktywow fiansowych. w tym:
- w jednostkach powigzanych
IV | Aktualizacja wartoSci aktywow finansowych
V. | Inne - - - -
H. | Kosziy finansowe 131 210,87 100 000,00 100 000,00 100 000,00
I Odsetki, w tym: 131 210,97 4100 000.00 100 000,00 100 000,00
- dia jednostek powigzanych
il. | Strata z tytutu rozchodu aktywow finansowych, w tym:
- w jednostkach powigzanych
Il | Aktualizacia wartosci aktywow finansowych
N, | inne - - - -
1. | 2ysk/ strata brutto (F + G - H) - 1530813,62 |- 593 142,00 |- §00 000,00 |- 501 687,00
J. | Podatek dochodowy
K Pozostate obowigzkowe zmnigjszenia zysku
" l{zwigkszenia straty)
L. | Zysk/ strata netto {I-J-K) - 1530613,82 |- 69314200 {- 50000000 (- 50168700
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