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RAPORT O SYTUACJI EKONOMICZNO-FINANSOWEJ SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKtADU OPIEKI ZDROWOTNEJ

Podstawa prawna: Na podstawie art. 53a ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
lecznicze;j.

I. Wybrane informacje o samodzielnym publicznym zakladzie opieki zdrowotnej.

1. Firma samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej: Samodzielny Publiczny Zespot
Opieki Zdrowotnej Gminna Przychodnia w Nowej Wsi Wielkiej

2. Siedziba: Nowa Wie$ Wielka ul. Bydgoska 14

3. Adres: 860-060 Nowa Wie$ Wielka ul. Bydgoska 14

4. Numer telefonu: 52 38 10 877, 52 38 12 318, kom. 661449701

adres poczty elektronicznej: przychodnia@nowawieswielka.pl

5. Numer identyfikacyjny REGON 090564907

6. Numer w Krajowym Rejestrze Sagdowym 0000003657

7. Nr wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza lub rejestru praktyk:

000000002235

I1. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy

Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej zostata opracowana w oparciu o teori¢ 1 zasady analizy
wskaznikowej, dostosowanej do warunkéw 1 specyfiki sektora ochrony zdrowia.

Raport sporzadzono zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 roku
w sprawie wskaznikow ekonomiczno - finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz
prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotne;.
Wskazniki finansowe s3 narzedziem analizy finansowej. Stosuje si¢ je do oceny sytuacji
ekonomiczno-finansowe] przedsigbiorstwa, pomagajg one réwniez kierownictwu przedsigbiorstwa i
organowi tworzacemu w ocenie standingu finansowego.

Raport przygotowywano na podstawie sprawozdania finansowego za poprzedni rok obrotowy.
Zawiera on w szczegdlnosci analize sytuacji ekonomiczno-finansowej za poprzedni rok obrotowy,
prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe wraz z opisem przyjetych
zatozen oraz informacjg¢ o istotnych zdarzeniach majacych wptyw na sytuacje ekonomiczno-finansowa
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;.

Analize¢ sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2025 rok przeprowadzono w oparciu o punktowe oceny
przypisane poszczegdlnym wskaznikom wyliczonym zgodnie ze sposobem okreSlonym w/w

rozporzadzeniu.
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ANALIZA WSKAZNIKOWA I PUNKTOWA SYTUACJI FINANSOWEJ ZA 2025 ROK

1. Wskazniki zyskownosci

L. | Wskazniki Metoda ustalania Przedziaty Ocena | Wskaznik | Ocena
wartosci punkt
owa
1 2 3 4 5 6 7
LWSKAZNIKI ZYSKOWNOSCI
L. ZySkOWIlOéCi Wynik netto x 100% Poniiej 0,0% 0
Przychody netto ze sprzedazy produktow — przychody netto ze sprzedazy towardw i materid
netto pozostale przychody operacyjne - przychody finansowe Od O’O% do 3 0’46%
2.0% 3
Powyzej 2,0% 4
do 4.0%
Powyzej 4.0% 5
2. ZyskownoSci Wanik = dialalnosci operacyjne] x 100% Ponizej 0,0% 0
Przychody netto ze sprzedazy produktow — przychody netio ze sprzedazy towarow i materialow
dzia%alnos'ci pozostale przychody operacyjne Od 0’0% dO 3
operacyjnej 3.0% 0,20% 3
Powyzej 3,0% 4
do 5.0%
Powyzej 5.0% 5
3. Zyskownosci Wynik netio x 100% Ponizej 0,0% 0
aktyWéW Sredni stan akiywow od 0,0% do 3
2.0% 4 1,43% 3
Powyzej 2,0% 5
do 4.0%
Powyzej 4.0%
RAZEM WSKAZNIKI ZYSKOWNOSCI Maksymalna ocena Uzyskane pkt. 9
pkt. 15
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2. Wskazniki ptynnosci

|

1. | Plynnosci Ponizej 0,60
biezacej Aktywa ob leznosci krithoterminowe = (ytulu dostaw § uslug, o okresie splaty 0d 0,60 do 1.0
powyzej 12 miesigey  krotkotermi liczenia migdsyok (czynne) L.
Zobowigzania krotkotermi howigzama = {yfulu dostaw { uslg, o okresie wymagalnosci Powyzej 1,0 do 1.50 8 5,82 10

pemyzef 12 miesigey - rezerwy na zobowigzamia krétkoterminowe
Powyzej 1.50 do 3.00 12

Powyzej 3.00 lub jezeli 10
zobowigzania

krotkoterminowe = 0 zt

2. | Plynnosci Ponizej 0,50 0

szybkiej Aktywea ob fezmasci kritk =ty dostanw  ushug, o okresic splary Powyzej 0.50 do 1.00 8
_powrt I mesiey ik lesoia migdyobesowe ey sapoy _
e = o donine | slug; o aireste Powyzej 1.00 do 2.50 13 5,77 | 10

powyzef 12 miesigey :r:enry na zohowigzania krdtkaterminowe

Powyzej 2.50 lub jezeli 10

zobowigzania

krétkoterminowe = 0 zt

3. Wskazniki efektywnosci

1 . Rotacji Sredni stan naleznosci = tyudu dostaw i uslug X liczba dni w okresic (363) Poniiej 45 dIll 3
. Przychody netio ze sprzedazy produkiow | hody netto ze sprzedazy ow i materi . .
naleznosci Od 45 dni do 60 dni 2 35 dni 3
(w dniach) 0Od 61 dni do 90 dni 1
Powyzej 90 dni 0
2. | Rotacji Do 60 dni
ZObOWianI(l (W Sredni sian zobowigzan = tytulu dostaw i uslug x liczha dni w okresie (363) Od 61 dni do 90 dni 4 18 dni 7
. Przychody netto ze sprzedazy produkiow — przychody neito ze spredazy towarow i lo L. .
dniach) Powyzej 90 dni

~ |
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4. Wskazniki zadluzenia

L. | Wskazniki | Metoda ustalania Przedzialy wartosci | Ocena Wskazn | Ocena
punktow | ik
a
1 2 3 4 5 6 7
L.WSKAZNIKI ZADLUZENIA
1. | Zadluzenia Ponizej 40% 10
aktywow (Zobowigzania diugoterminowe - zobowigzania krétkoterminowe 0Od 40% do 60% 8
R Powyzej 60% do 30 | 1491% | 10
80% 0

Powyzej 80%

2. | Wyptacalno 0d 0,00 do 0.50 10
sci Zobowigzania dlugoterminowe -~ zobowigzania krotkolerminowe Od 0351 do 1»00
0Od 1,01 do 2,00
0Od 2,01 do 4.00

Powyzej 4,00 lub

rezerwy na zobowiqzania

0,18 10

Fundusz wlasny

S b~

ponizej 0,00
RAZEM WSKAZNIKI ZADEUZENIA Maksymalna ocena pkt. Uzyskane pkt. 20
20

‘ | SUMA UZYSKANYCH PUNKTOW | 59 |

Analiza przypisanych punktow pomigdzy poszczegdlne grupy wskaznikow ekonomicznych
odzwierciedla ich znaczenie w ocenie ekonomiczno-finansowej SP ZOZ. Samodzielne zaktady opieki
zdrowotnej zgodnie z ustawa o dziatalnos$ci leczniczej nie sa nastawione na osigganie zysku.

W wyniku analizy wskaznikéw sporzadzonej na podstawie sprawozdania finansowego za 2025r. przy
zastosowaniu metody punktowej uzyskano 59 punkty (maksymalna ilos¢ punktow to 70), co stanowi
84,29 % maksymalnej liczby punktow mozliwej do uzyskania i §wiadczy o stabilnosci ekonomiczno-

finansowej Gminnej Przychodni w Nowej Wsi Wielkiej 1 sprawnos$ci biezacego zarzadzania jednostka.

I11. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe
Opis przyjetych zatozen.
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Nowej Wsi Wielkiej prowadzi gospodarke

finansowa na zasadach okre$lonych w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci lecznicze;.
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SPZ0OZ Gminna Przychodnia w roku 2025 podobnie jak w latach poprzednich, funkcjonowata, jako
Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej, utrzymywany wytacznie z przychodow
pozyskiwanych samodzielnie przez jednostke

Prognoza na okres 2026-2028 rok zostala opracowana zgodnie z art. 53a ustawy o dziatalnosci
leczniczej. SP ZOZ pokrywa z posiadanych srodkéw 1 uzyskiwanych przychodéw koszty dziatalnosci
1 reguluje zobowigzania. Analizujagc rok 2025 i warunki w jakich prowadzona byla dzialalno$¢,
w prognozach sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe zatozono utrzymanie
stabilnos$ci ekonomiczno-finansowe;.

Zalozenia do prognozy przychodow i kosztow

Podstawa okreslenia prognozowanych przychodéw jest plan finansowy na 2026 r. Do prognozy
przychodéw na lata 2026-2028 przyjeto, ze zakres realizowanych $§wiadczen ze srodkow publicznych
bedzie obejmowat wszystkie zakresy dotychczasowej dziatalno$ci podmiotu.

Wykaz umoéw na finansowanie $wiadczen ze $srodkdéw publicznych zawartych na dzien sporzadzenia

raportu:

Lp. | Nazwa ptatnika Rodzaj/Zakres umowy Termin obowigzywania
umowy

1 Narodowy Fundusz Zdrowia Podstawowa Opieka | Na czas nieoznaczony

Zdrowotna

2 Narodowy Fundusz Zdrowia Ambulatoryjna  Opieka | 31.12.2026

Specjalistyczna
3 Narodowy Fundusz Zdrowia Rehabilitacja lecznicza 31.12.2026
4 Narodowy Fundusz Zdrowia Leczenie 31.12.2026
stomatologiczne

Prognoza przychodéw na lata 2026-2028 w podstawowej opiece zdrowotnej zostata sporzadzona
wedtug zasad rozliczen wynikajacych z obecnie obowigzujacej umowy.

W  prognozach zatozono realizacj¢ s$wiadczen w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej
finansowanej ze §rodkéw publicznych na dotychczasowym poziomie, uwzgledniajac jednoczesnie
projektowane zmiany w zakresie wyceny $wiadczen oraz wprowadzenie wspoOlczynnika stawki

kapitacyjnej zwigzanego z leczeniem wybranych schorzen przez lekarza POZ.
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W  prognozie ujeto réwniez finansowanie dodatkowych $wiadczen, w tym programow
profilaktycznych, opieki koordynowanej oraz innych $wiadczen gwarantowanych, zgodnie z

aktualnymi i planowanymi regulacjami systemowymi.

TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENY SYTUACJI EKONOMICZNO -

FINANSOWEJ
PROGNOZA NA LATA 2026-2028
GRUPA WSKAZNIK 2026 2027 2028
I Wskaznik | Ilo§¢ Wskaznik | [los¢ Wskaznik | [los¢
punktow punktow punktow
Zyskownosci 1,89% 3 2,12% 4 2,24% 4
netto (%)
Zyskownosci 1,97% 3 2,29% 4 2,38.% 4
LWSKAZNIKI | dziatalnosci
ZYSKOWNOSCI | operacyjnej
(o)
Zyskownosci 3,80% 4 2,98% 4 3,98% 4
aktywow (%)
RAZEM 10 12 12
ILWSKAZNIKI | Wskaznik 4,23 10 4,99 10 4,56 10
PLYNNOSCI | biezacej
ptynnosci
Wskaznik 4,12 10 4,56 10 4,22 10
szybkiej
ptynnosci
RAZEM 20 20 20




RAPORT O SYTUACJI EKONOMICZNO-FINANSOWEJ SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKtADU OPIEKI ZDROWOTNEJ

II.WSKAZNIKI | Wskaznik 34 dni 3 36 dni 3 30 dni 3
EFEKTYWNOS | rotacji
Cl naleznosci
Wskaznik 20 dni 7 21 dni 7 22 dni 7
rotacji
zobowigzan
RAZEM 10 10 10
IV.WSKAZNIKI | Wskaznik 23% 10 22% 10 21,99% 10
ZADLUZENIA | zadluzenia
aktywow (%)
Wskaznik 0,25 10 0,32 10 0.25 10
wyplacalnos$ci
RAZEM 20 20 20
Laczna warto$¢ punktow 62 62
TABELA PUNTOW OGOLEM ZA LATA 2025-2027
WSKAZNIKI 2025 2026 2027 2028
Wskaznik zyskownosci netto (%) 3 4 4 4
Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej (%) 3 4 4 4
Wskaznik zyskownos¢ aktywow (%) 3 4 4 4
Wskaznik biezacej ptynnosci 10 10 10 10
Wskaznik szybkiej ptynnosci 10 10 10 10
Wskaznik rotacji nalezno$ci (w dniach) 3 3 3 3
Wskaznik rotacji zobowigzan (w dniach) 7 7 7 7
Wskaznik zadtuzenia aktywow (%) 10 10 10 10
Wskaznik wyptacalnosci 10 10 10 10
RAZEM 59 62 62 62
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Podsumowanie

Podstawowa dzialalnosciag Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej jest dziatalno$¢
lecznicza polegajaca na udzielaniu §wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicznych.
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej nie jest jednostka nastawiong na osiggni¢cie zysku.
Wskazniki zyskownoS$ci pokazuje przede wszystkim, czy jednostka generuje dodatni wynik
finansowy 1 w jakim stopniu jej dziatalnos¢ jest efektywna ekonomicznie.

W praktyce wskaznik zyskownosci informuje: czy przychody pokrywaja koszty dziatalno$ci,

jaka cze$¢ przychodow pozostaje jako wynik finansowy (nadwyzka lub strata), jak sprawnie
zarzadzane sg zasoby finansowe placowki.

Celem SP ZOZ nie jest maksymalizacja zysku, tylko realizacja §wiadczen zdrowotnych, dlatego niska
lub zerowa zyskownos$¢ nie zawsze oznacza problem, jesli jednostka dziata stabilnie, jednak
dlugotrwatla strata jest sygnatem zagrozenia (np. niedoszacowane kontrakty, zbyt wysokie koszty).
Utrzymanie warto$ci wskaznikow na dodatnim poziomie informuje o racjonalnym gospodarowaniu,
gdzie przychody podmiotu przewyzszaja koszty

Wskazniki plynnosci okreslaja zdolno$¢ podmiotu do terminowego regulowania zaciggnigtych
zobowigzan krotkoterminowych. Jezeli poziom wskaznikow obniza si¢, to wystgpuje ryzyko utraty
przez podmiot zdolnos$ci do terminowego regulowania zobowigzan.

W przypadku, gdy wskazniki sg zbyt wysokie, moze to swiadczy¢ o nieefektywnym gospodarowaniu
posiadanymi $rodkami obrotowymi, takimi jak zapasy, naleznosci lub $rodki finansowe. Raport
o sytuacji ekonomiczno — finansowej Przychodni wskazuje na utrzymaniu si¢ wskaznikéw ptynnosci
na jednym poziomie co $wiadczy o efektywnym gospodarowaniu posiadanymi $rodkami.

Wskazniki efektywnosci takie jak:

Wskaznik rotacji naleznosci okresla dlugos$¢ cyklu oczekiwania podmiotu na uzyskanie naleznosci za
swiadczone ustugi. Im wyzszy poziom wskaznika, tym podmiot ma wieksze trudnosci ze $ciggalnoscia
swoich nalezno$ci, co moze obnizy¢ zdolno$¢ do terminowego regulowania zobowigzan.

Wskaznik rotacji zobowigzan okresla okres, jaki jest potrzebny podmiotowi do splacenia swoich
zobowigzan krétkoterminowych. Zbyt wysoka warto$¢ wskaznika moze $wiadczy¢ o trudnosciach
podmiotu w regulowaniu swoich biezacych zobowigzan. Analiza wskaznikow efektywnos$ci wskazuje
na brak trudnosci zaréwno w przypadku rotacji naleznosci jak i rotacji zobowigzan.

Wskazniki zadluzenia

Wskaznik zadtuzenia aktywoéw informuje o stopniu finansowania aktywow kapitatami obcymi. Zbyt

wysoka warto$¢ wskaznika podwaza wiarygodno$¢ finansowg podmiotu.
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Wskaznik wyptacalno$ci okresla wielkos¢ funduszy obcych przypadajaca na jednostke funduszu
wlasnego. Wysoka warto§¢ wskaznika wskazuje na mozliwos$¢ utraty zdolnosci do regulowania przez
podmiot zobowigzan. Wskazniki zadluzenia sa rowniez na poziomie prawidtowym

Wartosci tych skladnikow §wiadczg o stabilno$ci ekonomiczno-finansowej SP ZOZ 1 sprawnosci

biezacego zarzadzania jednostka.

IV Informacja o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na sytuacj¢ ekonomiczno-finansowa
Analizujac sytuacje ekonomiczno-finansowa Jednostki w roku 2025, zidentyfikowano nastepujace
czynniki ryzyka dziatalno$ci w okresie objetym prognoza:

1. Realizacja umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej zawartej z Narodowy Fundusz
Zdrowia, ktora stanowi podstawowe zrédlo finansowania dzialalnosci jednostki. Wysokos¢
przychodoéw uzalezniona bedzie od wartosci zakontraktowanych $wiadczen oraz ich faktycznej
realizacji.

2. Zmiany kosztow funkcjonowania jednostki, w szczegdlnosci wzrost kosztow wynagrodzen
personelu medycznego i administracyjnego wynikajacy z regulacji dotyczacych minimalnych
wynagrodzen w ochronie zdrowia, a takze wzrost cen energii, materialdow medycznych oraz
ustug zewnetrznych.

3. Mozliwe inwestycje w infrastrukture i sprzet medyczny, majace na celu poprawe jakosSci
udzielanych $wiadczen zdrowotnych, zwigkszenie dostepnosci ustug dla pacjentéw oraz
dostosowanie placowki do obowigzujacych standardow organizacyjnych 1 technicznych.

4. Zmiany w liczbie pacjentéow oraz zakresie udzielanych $wiadczen zdrowotnych, ktore
moga mie¢ wplyw na poziom realizacji kontraktu oraz wysokos¢ uzyskiwanych przychodow.

5. Czynniki makroekonomiczne oraz regulacyjne, w tym zmiany w przepisach dotyczacych
funkcjonowania podmiotéw leczniczych, poziom inflacji oraz sytuacja gospodarcza kraju,

ktore moga wptywac na koszty dziatalnosci 1 stabilno$¢ finansowa jednostki.

Jednostka planuje prowadzenie dziatalno$ci w sposob zapewniajacy ciggltos¢ udzielania §wiadczen
zdrowotnych oraz racjonalne gospodarowanie S$rodkami finansowymi, przy jednoczesnym
monitorowaniu kosztow dziatalnosci i dostosowywaniu dziatan organizacyjnych do zmieniajacych si¢

warunkow ekonomicznych
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