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Zdrowie publiczne

Elzbieta Buczak-Stec

SANACJA PUBLICZNYCH ZAKEADOW OPIEKI ZDROWOTNEJ NA
PRZYKEADZIE SAMODZIELNEGO ZESPOLU PUBLICZNYCH ZAKEADOW
LECZNICTWA OTWARTEGO WARSZAWA — MOKOTOW. ANALIZA
FINANSOWO-EKONOMICZNA

SANITATION OF THE HEALTH SERVICE CENTRE IN WARSAW (SAMODZIELNY
ZESPOL PUBLICZNYCH ZAKEADOW LECZNICTWA OTWARTEGO WARSZAWA —
MOKOTOW). FINANCIAL AND ECONOMIC ANALYSIS

Zaktad Organizacji i Ekonomiki Ochrony Zdrowia oraz Szpitalnictwa
Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — PZH

STRESZCZENIE

W Samodzielnym Zespole Publicznych Zaktadow
Lecznictwa Otwartego Warszawa — Mokotow przepro-
wadzono w 2010 roku analiz¢ finansowo-ekonomicz-
na, ktéra miala na celu identyfikacje najwazniejszych
czynnikow, ktore wptynely na pozytywny efekt restruk-
turyzacji. W ramach badania przeanalizowano dane
finansowe z lat 1999-2009 i przeprowadzono wywiady z
dyrektorem Zespotu i z zastepca do spraw finansowych.
Bioragc pod uwage wyniki badan stwierdzono, ze nie
jeden czynnik, ale zbidr celowych dziatan wptynat na
poprawe sytuacji Zaktadu. Oprocz otrzymanej pomocy
publicznej do najwazniejszych czynnikow nalezaty:
racjonalnie zaplanowana restrukturyzacja, zarzadzanie
ukierunkowanie na rozwoj pracownikoéw, profesjonal-
nie prowadzony dzial finansowy, wspotpraca dziatow,
dobra komunikacja wewngtrzna oraz wykorzystywanie
nowoczesnych metod zarzadzania.

Stowa kluczowe: restrukturyzacja, zaktady lecznictwa
otwartego, analiza finansowo-ekonomiczna, publiczne
zaktady opieki zdrowotnej, zarzqdzanie w ochronie
zdrowia

WSTEP

Zagadnienie restrukturyzacji zaktadow opieki zdro-
wotnej i zwigzane z tym problemy sa obecne w Polsce
od wielu lat. Glowny kierunek zamierzonych zmian
zostal okreslony w Ustawie z dnia 30 sierpnia 1991 r.
o zaktadach opieki zdrowotnej. Kolejne proby wdra-
zania restrukturyzacji byly wspierane migdzy innymi
przez Program Restrukturyzacji w Ochronie Zdrowia
na lata 1999-2003 oraz restrukturyzacj¢ realizowang w
ramach Ustawy o pomocy publicznej i restrukturyzacji

ABSTRACT

The aim of the financial and economic analysis,
conducted in March 2010, was to identify all significant
factors that had a positive influence on the restructur-
ing process in the health service centre (Samodzielny
Zespot Publicznych Zaktadow Lecznictwa Otwartego
Warszawa — Mokotow) in Warsaw. Within the frame-
work of the analysis, financial data form time period
1999-2009 were analyzed. Also the managing director
and financial director were interviewed. Taking into
consideration research results it can be stated that not
a single factor but a collection of the purposeful ef-
forts influenced the improvement of the health service
centre condition. Apart from received public help, the
most significant factors include: rational restructuring
process, managing of personnel development, profes-
sionally managed financial department, cooperation
between departments, good internal communication
and use of modern management techniques.

Key words: restructuring process, health service
centre, financial and economic analysis, public health
service centre, healthcare management

publicznych zaktadow opieki zdrowotnej z dnia 15
kwietnia 2005 1. (1).

W ramach tej ustawy, w postgpowaniu restruk-
turyzacyjnym wzigto udzial 565 zoz-6w, z czego do
dnia 15 IX 2009 r. 532 zoz-6w otrzymato decyzj¢ o
pozytywnym zakonczeniu tego postgpowania. W tym
procesie zostaty zaspokojone zobowiazania finansowe
w wysokos$ci 4,9 mld zt. (2)

Tymczasem liczne przyktady pokazuja, ze samo
uczestniczenie w procesie restrukturyzacyjnym nie
gwarantuje sukcesu. Kontrole przeprowadzone przez
Najwyzsza Izbe Kontroli (NIK) (3, 4, 5) wykazaty, iz
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realizacja programéw restrukturyzacyjnych jest nie-
efektywna, a wiele zoz-6w objetych tym procesem nie
wykazato zaplanowanej poprawy, ktora umozliwialaby
dalszy, stabilny rozwdj.

Celem tego artykutu jest wskazanie czynnikéw,
ktore maja najwigkszy wptyw na pozytywny rezultat
wieloetapowego procesu restrukturyzacji. Do celow
badawczych zostal wybrany Samodzielny Zespot Pu-
blicznych Zaktadéw Lecznictwa Otwartego Warszawa
- Mokotow (SZPZLO). W tym wtlasnie Zaktadzie w
wyniku przeprowadzonych przeksztatcen i reorganiza-
cji, strata w wysokosci ponad 16 milionéw zt zostata
zniwelowana, a ponadto od kilku lat Zespot zamyka
swoja dziatalno$¢ z pozytywnym wynikiem finanso-
wym. Przyktad tego Zespotu nas§wietla gldéwne proble-
my restrukturyzacji i pokazuje kluczowe fakty, ktore
sg istotne dla efektywnego przeprowadzenia procesu
restrukturyzacji. Majac na uwadze krytyczne oceny
NIK dotyczace wigkszosci skontrolowanych przez nich
jednostek, nalezy podkresli¢, ze analiza przeksztatcen
1 zmian zrealizowanych w SZPZLO Mokotow jest
bardziej konstruktywna.

MATERIALY I METODY

W celu wyznaczenia najwazniejszych czynnikow,
ktore wptynely na pozytywny efekt restrukturyzacji,
zostaly przeanalizowane dane finansowe i dane eko-
nomiczne dotyczace Zespotu Publicznych Zaktadow
Lecznictwa Otwartego Warszawa — Mokotow. SZPZLO
powstat w 1993 roku, od 2002 r. istnieje jako Zespot,
ktory sktada si¢ z 14 placowek usytuowanych na terenie
Mokotowa i Wilanowa. W zespole realizowana jest
zarowno podstawowa opieka zdrowotna, jak i udzie-
lane sg specjalistyczne $wiadczenia medyczne. Zespot
oferuje rowniez komercyjne ushugi medyczne z zakresu
medycyny pracy oraz badan laboratoryjnych. W 2009 r.
w Zespole bylo zatrudnionych ponad 660 osob. (6)

Na podstawie danych finansowych z lat 1999-2009
oraz przeprowadzonych wywiadow z dyrektorem Za-
ktadu i jego zastepca do spraw finansowych zostata
dokonana analiza finansowo-ekonomiczna Zaktadu.
Dane finansowe uzyskanno z corocznych bilansow,
rachunkéw zysku 1 strat oraz sprawozdan bieglych
rewidentow. Pod uwagg zostaly wzigte najwazniejsze
wskazniki finansowe okreslajace ogdlng sytuacje Jed-
nostki, takie jak zysk i strata netto, skumulowana strata
z lat ubiegtych oraz koszty i przychody ze sprzedazy.

Ponadto wzigto pod uwage doktadniejsze mierniki
z rachunku zysku i strat, m. in. wynik ze sprzedazy
netto oraz wynik z dziatalnosci operacyjnej. Wynik ze
sprzedazy netto jest r6znicg pomiedzy przychodami
ze sprzedazy a ich kosztami (wynagrodzenia, zuzycie
materiatow i energii) z uwzglednieniem kosztow dzia-

talno$ci zarzadu (koszty administracyjne) oraz kosztow
sprzedazy. W sktad przychodow ze sprzedazy wchodza
m. in. sprzedaz uslug NFZ, dziatalno$¢ komercyjna,
przychody dotacyjne oraz przychody z przeprowadzo-
nych programéw zdrowotnych.

Wynik z dzialalno$ci operacyjnej uzyskuje si¢
poprzez uwzglednienie w wyniku sprzedazy netto
dodatkowo pozostalych kosztéw (np. kary, grzywny,
odszkodowania) i pozostatych przychodéw operacyj-
nych (np. darowizny, dotacje, przychody z wynajmu
pomieszczen).

WYNIKI ANALIZY

W celu przeanalizowania sposobu przeprowadzenia
restrukturyzacji w SZPZLO - Mokotow konieczna jest
proba zrekonstruowania wydarzen, ktore doprowadzity
do powstania tak znacznych strat. Nalezy podkresli¢, iz
straty Zespotu z lat 1999-2004 nie wigzg si¢ wytgcznie z
niedostosowaniem wymogow ustawowych do realnych
mozliwosci zaktadow opieki zdrowotnej oraz nicodpo-
wiednim finansowaniem systemu ochrony zdrowia, ale
w wielu wypadkach sg rowniez wynikiem nieefektyw-
nego zarzadzania. Wykorzystujac sprawdzone narzedzia
nowoczesnego zarzadzania i organizacji, poniesione
straty mogtyby by¢ o wiele mniejsze.

Na przetomie lat 90. oraz 2000. w zaktadach opieki
zdrowotnej do standardow zarzadzania nie nalezato
analizowanie struktury organizacyjnej danego zakta-
du, nie méwiagc o optymalizacji sposobu organizacji
danej jednostki i odpowiednim wykorzystaniu danych
zasobow. Czeste zmiany na szczeblu kierowniczym,
mimo iz czasami konieczne, powodowaty zwickszanie
czasu potrzebnego na przystosowanie si¢ i wdrozenie
spojnego zarzadzania.

W przeciggu ostatnich 10 lat mozna byto dostrzec
wyrazne sygnaty §wiadczace o ztej sytuacji finansowej
SZPZLO Warszawa — Mokotow. Tabela | obrazuje
kluczowe fakty i ich skutki dla sytuacji finansowo —
ekonomicznej Jednostki w latach 1999-2004.

Z perspektywy lat liczba, a takze wachlarz popet-
nionych btedow wydaja sie by¢ pokazne. Czgs¢ z tych
uchybien nie powinna byta w ogéle mie¢ miejsca. Znajo-
mos¢ i zastosowanie podstawowych teorii zarzadzania i
organizacji w potaczeniu z podstawowa wiedza na temat
finansow przedsigbiorstwa pozwolityby unikng¢ wielu
z tych bledow i poprawityby dziatalnos¢ tej Jednostki.

Wszystkie powyzsze dziatania i zaniechania w prze-
ciggu lat spowodowaty, ze do 2004 r. rachunek zyskow
1 strat wykazat obnizajace si¢ z roku na rok przychody
ze sprzedazy (ryc.l), a nierozliczona skumulowana
strata z lat ubieglych wynosi ponad 16 milionow zto-
tych. Nawet jezeli pomini¢to by przymus utworzenia
rezerw, dzialalno$¢ podstawowa i operacyjna nie jest
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Tabela I. Najwazniejsze wydarzenia majace wptyw na sytuacje¢ jednostki w latach 1999-2004.

Table I. Important milestones that had an impact on the financial and economic situation of the SZPZLO health center in
years 1999-2004.
Lata  Najwazniejsze wydarzenia Skutki

1999  Nieodpowiednio prowadzona ksiegowos¢ Zta kondydja finansowa jednostki
2000 Zmiana kierownika Zespotu Brak odpowiednich danych stanowi powazne przeszkody do analizy
Brak gtéwnego ksiegowego powodujacy niski poziom prowadzonej ewidencji  6wczesnej dziatalnosci na potrzeby kadry zarzadzajacej
ksiegowej Kontynuowanie dziatalnosci uzaleznione jest od zmiany formy i
Zawodna praca kontroli wewnetrznej sposobu dziatania catego Zespotu
Dalsza dziatalno$¢ Zespotu jest zagrozona
Dodatkowe pogorszenie sytuacji poprzez zawodna prace kontroli
wewnetrznej, gdyz nie mozna dociec do 7Zrodfa btedow.
2001  Odfaczenie terenu gminy Ursynéw od Zespotu, podziat majatku miedzy zaktad i Niezadowalajaca sytuacja finansowa
nowopowstata jednostke; zadtuzenie pozostaje w SZPZLO-Mokotow Utrudnienia w sporzadzaniu analizy finansowej, zaplanowane na
Za niski wskaznik ptynnosci finansowej kolejny rok cele staja sie niemozliwe do zrealizowania
Imniejszenie kosztéw dziatalnosci operacyjnej, przy jednoczesnym obnizeniu  Utrudnione prowadzenie kontroli kosztéw i przychodéw
przychodow Utrudnione efektywne zarzadzenie Zespotem
Za niskie wptywy ze sprzedazy
W zobowiazaniach wystepuje pozycja,,zwrot niewykorzystanej dotacji na
zakup sprzetu medycznego” w kwocie ponad 70 tys zt.
Uchybienia w sposobie dokonywanie ewidencji ksiegowej
Brak wymaganego planu finansowego (7)
Obowiazujacy regulamin organizacyjny nie wskazuje jednoznacznie zadan,
obowiazkow oraz zakresu odpowiedzialnosci poszczegéinych komérek
2002  Koszty dziatalnosci operacyjnej wzrosty przy jednoczesnym spadku przycho-  Dalsze pogorszenie wyniku finansowego netto
dow netto ze sprzedazy Finansowanie SZPZLO zobowigzaniami
Brak $rodkéw obrotowych
Przeptyw Srodkow pienieznych wskazuje na duzy spadek gotowki
2003  Powiekszenie straty z lat ubiegtych miedzy innymi przez utworzenie rezerwy ~ Kontynuowanie dziatalnosci SZPZLO jest zagrozone
na zobowiazania z tyt. 13. pensji za 1999
Obnizenie przychodéw ze sprzedazy
Ujemny wynik na dziatalnosci podstawowej a pozostate przychody nie niwelu-
ja wysokiej straty
Sytuagja organizacyjna nie ulega poprawie
2004  Duze zobowiazania pracownicze - miedzy innymi przyrost zobowiazan z usta- ~ Kontynuowanie dziatalnosci SZPZLO jest zagrozone

wy, 203" (8)
22% spadek aktywow obrotowych

Spadek funduszy wiasnych spowodowanych kosztami rezerw na niewyptacone

wynagrodzenia

Niedostateczne dostosowanie sposobu prowadzenia ksiag rachunkowych do

obowiazujacych przepiséw

rentowna, o czym $wiadczy wyzszy poziom kosztow
niz przychoddéw (ryc.2). Oczywiscie nie tylko nicodpo-
wiednie zarzadzanie i nicoptymalna organizacja pracy
majg wptyw na taki wynik finansowy. W tym miejscu
nalezy zaznaczy¢, iz koniecznos$¢ tworzenia rezerw na
wyplate wynagrodzen (tzw. ustawa ,,203” (8)) rowniez
powicksza te strate.

W 2005 r. Jednostka zaczynata uczestniczy¢
w roznych programach pomocy. Po pierwsze, fundusz
zatozycielski zwigkszono o dotacje Urzedu Miasta,
ktora przeznaczono na niezbedng modernizacj¢ oraz
na zakup potrzebnych $rodkow trwatych. Dodatkowo
Zespotowi zostala udzielona pozyczka ze Skarbu Pan-
stwa w kwocie 3,7 mln. Sptata tej pozyczki nastapi
w latach 2007 — 2015.

W 2005 r. widoczne byty pierwsze symptomy
powstrzymania utrzymujacej si¢ tendencji pogarsza-
nia si¢ sytuacji Jednostki. Mozna nawet pokusi¢ si¢
o stwierdzenie, ze nastgpita poprawa sytuacji finanso-
wo-ekonomicznej — Jednostka wykazuje zysk brutto i
netto. Wynik finansowy na podstawowej dzialalnosci
oraz plynnos$¢ finansowa ulegly poprawie, a wskazniki
rentownosci byly dodatnie. Jednakze straty z lat ubie-
glych nadal stanowity powazne zagrozenie dla dalszej
dziatalnosci Jednostki (ryc.3). Podczas trwania roku
rachunkowego 2005 nastapily takze zmiany w organi-
zacji Zespolu oraz poprawita si¢ kontrola wewngtrzna.

Zgodnie z decyzjg Dyrektora Mazowieckiego
Centrum Zdrowia Publicznego w Warszawie z grudnia
2005 r., Zespot uczestniczyl w programie restruktury-
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zacji, ktora trwata dwa lata. Na ten cel Zespot uzyskat
w BGK w 2006 r. pozyczke w wysokos$ci 10,6 miliona
ztotych. Zgodnie z umowa, w przypadku przeprowa-
dzenia zaplanowanych zmian restrukturyzacyjnych oraz
pozytywnym zakonczeniu catego programu restruktu-
ryzacyjnego bedzie mozliwe umorzenie zobowigzan z
tytutu Sktadek na FUS. Naturalnym tego skutkiem jest
polepszenie sytuacji finansowej Zespotu.

Analizujac sytuacj¢ finansowg mozna bylo za-
uwazy¢ niewielki, o 1,6%, wzrost sprzedazy ustug
medycznych, co jest bardzo pozytywna tendencja.
Nastapita poprawa wskaznikow ptynnosci finansowej —
aczkolwiek istniaty jeszcze odchylenia od pozadanych
wysokosci tych wskaznikow. Pomimo osiagnigtego
zysku poniesiono strat¢ na podstawowej sprzedazy, co
bylo spowodowane wzrostem kosztow (ryc.2, ryc.3) i
brakiem szybkiego wzrostu przychodow z tej dziatal-
nos$ci. W rachunku przeplywow pienieznych widoczna
jest uyjemna kwota srodkdw pieni¢znych netto z dziatal-
nosci operacyjnej. Jest to niekorzystna sytuacja, gdyz

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

B Rozwdj przychodow ze
sprzedazy

Przychody ze sprzedazy w latach 2002-2009. Zmiany w odsetkach (rok bazowy 2002)
Income from sales in period 2002-2009. Percentage change (base year 2002)

na pokrycie kosztéw zaciggnigtego kredytu z roku
2005 i pozyczki restrukturyzacyjnej Zaktad powinien
wygenerowac¢ odpowiedni zysk.

Aby dokonac¢ petnej i doktadnej analizy ekonomicz-
nej, potrzebne jest glebsze spojrzenie na zagadnienia
przychodéw i kosztéw, chociaz czasami pozornie
wydaje sie, iz Jednostka poprawia swoja dziatalnosc
finansowa. Takie chwilowe zmiany nie maja jednak
zwiazku z jej najwazniejszg dziatalnoscig podstawowa,
jaka jest S$wiadczenie ustug zdrowotnych. Uwolnienie
rezerw, czy tez wzrost srodkow pienigznych wynikajacy
z udzielenia kredytu, nie poprawiajg dtugoterminowo
sytuacji Jednostki. Od poczatku najwazniejszym celem
powinno by¢ zagwarantowanie dtugoterminowej sta-
bilizacji, wyrazajacej si¢ migdzy innymi pozytywnym
wynikiem z dziatalno$ci podstawowej, pozytywnym
og6lnym wynikiem, a takze poprawg ptynnosci finan-
sowej. Przeprowadzenie szeregu inwestycji w $rodki
trwale (urzadzenia i inny sprzet medyczny), moderni-
zacja budynkdéw 1 poprawa stanu technicznego, beda

40

w milionach zi.

2003

2004 2005 2006

2007

2008 2009

E=== Pozostate przychody operacyjne (darowizny, dotacje, przychody z wynajmu etc.)
Pozostate przychody ze sprzedazy (dziatalno$¢ komercyjna, programy zdrowotne etc.)
IR Przychody ze sprzedazy - sprzedaz ustug NFZ (wcze$niej - Kasy Chorych)

= = =Koszty operacyjne (koszty dziatanos$ci operacyjnej oraz pozostate koszty operacyjne)
Koszty dziatalo$ci operacyjnej (wynagrodzenia, zuzycie materiatéw i energii etc.)

Ryec. 2.
Fig. 2.

Przychody i koszty operacyjne z podziatem na poszczegélne kategorie w latach 2003-2009
Operating income and costs divided into categories in period 2003-2009
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B Strata z lat ubiegtych na koniec okresu

B Zysk | strata netto

Ryc. 3. Zysk | strata netto versus strata z lat ubieglych w
latach 2001-2009 w SZPZLO Warszawa-Mokotow
Net profit | loss vs loss from years 2001-2009 in

SZPZ1.O Warszawa-Mokotow

Fig. 3.

przektadaly si¢ na dlugoterminowe oszczednosci, (np.
mniejsze rachunki za media) oraz, co najwazniejsze,
na poprawe jakosci $wiadczonych ustug i zadowolenie
pacjentow.

W 2007 r. nastgpita dalsza poprawa sytuacji eko-
nomicznej Zaktadu i nie ma zagrozenia dla przyszlej
dzialalno$ci Jednostki. Do poprawy si¢ sytuacji przy-
czynit si¢ szereg dziatan. Po pierwsze restrukturyzacja
zostata wykonana zgodnie z planem, co umozliwito
umorzenie odsetek od wptat do ZUS. Ponadto w usta-
wie restrukturyzacyjnej jest klauzula o umorzeniu 70%
pozyczki, w sytuacji, gdy 30% pozyczki zostanie juz
splacone. W ramach dotacji od organu zatozycielskiego
(5 milionow zt) nastepuje ciagta modernizacja posia-
danych budynkéw, powodujaca dalszy wzrost wartos$ci
aktywow trwatych. Do poprawy przyczynito si¢ rowniez
uzyskanie 1,3 miliona ztotych naleznosci od NFZ za
nadwykonane ustugi medyczne. W zwigzku z tym strata
z lat ubieglych zostata pomniejszona o ponad sze$§¢
milion6éw, gtdownie za sprawg pokrycia straty zyskiem
z lat ubiegtych.

Bardzo pozytywnym wynikiem byt wzrost sprzeda-
zy ustug medycznych az o 12,6% w stosunku do roku
poprzedniego (ryc. 2). Jednakze dynamika wzrostu
przychodow ze sprzedazy dzialalnosci podstawowe;,
polaczona z dynamika wzrostu kosztoéw jest niezadowa-
lajaca. Dziatalno$¢ podstawowa przyniosta w tym roku
niewielka strate. Jest to sytuacja, ktéra musi ulec popra-
wie, gdyz inaczej Zaktad nie bedzie miat wystarczajacej
ilosci srodkdéw na pokrycie zobowigzan wynikajacych z
pozyczki restrukturyzacyjnej. Wzrastajace koszty zwig-
zane z obstugg zadluzenia dlugoterminowego wplywaja
i w nastepnych latach beda wptywac na wzrost kosztéw
finansowych. Sytuacja ta moze mie¢ negatywny wptyw
na ptynnos$¢ Jednostki.

ZAKONCZENIE I ETAPU
RESTRUKTURYZACII

Zakonczenie pierwszego etapu procesu restruktury-
zacyjnego, przeprowadzonego w ramach ustawy doty-
czacej pomocy publicznej i restrukturyzacji publicznych
zaktadow opieki zdrowotnej, nastgpito w 2008 roku
(9). Na podstawie pozytywnych efektow 1. etapu oraz
zatozen tej ustawy, Jednostce umorzono 70% pozyczki
ze Skarbu Panstwa (4,4 min).

W ramach dostosowywania bazy lokalowej do
wymogow rozporzadzenia od 3 lat prowadzone sg od-
powiednie inwestycje, ktore sa dotowane przez organ
zatozycielski - Samorzad Miasta Stotecznego Warszawa
(10). Dotacja (3,5 miliona) zostata przeznaczona na
dalszg modernizacje budynkow przychodni i kottowni
oraz na zakup specjalistycznego sprze¢tu medycznego.

Analizujac wynik finansowy mozna zauwazy¢,
ze podjete dziatania przektadajg si¢ na coraz lepsze
funkcjonowanie Jednostki. Mimo ze sprzedaz podsta-
wowa przyniosta niewielkg strate (1,13 miliona), rok
2008 Zespot zakonczyt z zyskiem w wysokosci ponad
5 milionéw (ryc.2, 3). W zwigzku z tym wszystkie
wskazniki sg dodatnie i potwierdzajg fakt zyskownosci.
Bardzo pozytywnym efektem jest wzrost ze sprzeda-
zy 0 15 %, niestety w tym samym czasie wzrosty tez
koszty wlasne. Na ten przyrost gtéwny wplyw miato
zwigkszenie kosztow zuzycia materialow (odczynnikow
i materialow diagnostycznych) i energii elektrycznej
oraz koszty ustug obcych.

Rachunek przeptywow srodkow pieni¢znych wska-
zuje na znaczny ogolny wzrost srodkow pieni¢znych.
Dodatkowo Jednostka wykorzystuje wszystkie moz-
liwosci, aby jeszcze polepszy¢ i tak juz dobry wynik
finansowy. Efektywne zarzgdzanie finansami powoduje
znaczne zwigkszenie przychodow finansowych, ktore w
znacznym stopniu wptywajg na rentowno$¢ Jednostki.
Ponadto wyrokiem sagdu Zespot uzyskat tez nalezne od
NFZ 11 milionéw za nadwykonania.

ZAKONCZENIE II ETAPU
RESTRUKTURYZACII

W 2009 r. zakonczono etap I oraz II procesu restruk-
turyzacji. Zgodnie z warunkami umowy, decyzja Mini-
stra Finansow 70% pozyczki Il etapu zostato umorzone.
Najwazniejszym wnioskiem jest to, ze obecnie nie wy-
stepuje zagrozenie, co do kontynuowania dziatalnosci
przez SZPLO Mokotow. O sukcesie swiadczy takze
wygrana w konkursie Perfy Medycyny, jak rowniez
zdobyty tytul ,,Firma roku 2009”.

Jednostka dziata preznie i nie ma ktopotow z termi-
nowym regulowaniem zobowigzan. Ponownie Zespot
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wypracowat zysk, ktory zostal przeznaczony nie tylko
na pokrycie strat z lat poprzednich, ale takze, w ramach
systemu motywujacego, na nagrode roczng dla pra-
cownikow. Sytuacja finansowo-ekonomiczna stale si¢
poprawia, co wyraza si¢ miedzy innymi wzrostem przy-
chodow o 18% 1 wzrostem stanu srodkdéw pienieznych.
Poprawa sytuacji spowodowata zwigkszenie kontraktu
zNFZ o ok. 4,4 miliona zt. Dodatkowo Zespot znacznie
rozszerzyl zakres swojej dziatalno$ci komercyjne;j.

Nalezy zauwazy¢, ze podobnie jak w roku poprzed-
nim, nastapil przyrost kosztow. Z przeprowadzonej ana-
lizy wynika, ze gtownie wzrosty koszty ustug obcych
(43%), co bylo zwigzane z rozszerzeniem kontraktowe-
go $wiadczenia ustug lekarskich w przychodniach oraz
dyzurow NPL. Réwniez koszty zuzycia materiatow i
energii s3 wigksze niz w roku poprzednim.

Caly czas sg podejmowane dziatania stuzace przy-
stosowaniu bazy lokalowej do wymogow stosownego
rozporzadzenia (10). Nalezy podkresli¢, ze kierownic-
two Zespotu doktada wszelkich staran, aby nie wysta-
pity zadne opdznienia w realizacji projektu. Op6znienia
moga powodowac wyzsze koszty dziatalnosci Jednost-
ki. Ponadto szybkie zakonczenie modernizacji umozliwi
lepsze wykorzystanie pomieszczen i nowego sprzetu.

CZYNNIKI SUKCESU

Biorgc pod uwage przedstawiong historig restruktu-
ryzacji SZPZLO mozemy wyrdznié nastgpujace czyn-
niki wpltywajace na sukces przeprowadzonych zmian.
Po pierwsze przyjeto realne i racjonalne zalozenia
planowanych przeksztatcen i nie stawiano sobie nieosig-
galnych celow. Po drugie w ZOZ-ie przeprowadzono
jednoczesnie kilka rodzajow restrukturyzacji, miedzy
innymi finansowg i organizacyjng (1).

W ramach restrukturyzacji organizacyjnej nie ogra-
niczono si¢ tylko do redukcji zatrudnienia. Zgodnie z
koncepcjg kadry zarzadzajacej, pracownicy postrzegani
sa jako najwazniejszy zasob Zaktadu i gtownie od nich
zalezy sukces oraz dalszy rozwo6j ZOZu. W zwigzku
z tym do priorytetow nalezy inwestowanie w rozwoj
ich kompetencji oraz podniesienie kwalifikacji. Tutaj
nalezy podkresli¢, ze w ZOZie programem rozwoju sa
objete wszystkie grupy zawodowe - lekarze, pielggniar-
ki, pracownicy pionu administracyjnego oraz kadra
zarzadzajaca. Niezbedne szkolenia sg finansowane
zarowno z dotacji, jak i z funduszy wlasnych.

Na podstawie przeprowadzonej analizy ustalono, ze
réwniez aktualna forma organizacyjna Zespotu przyczy-
nita si¢ do opisanego sukcesu. Jednostka funkcjonuje
jako Zespot 14 zaktadow, co jest obecnie coraz rzadziej
spotykang formg prowadzenia ZOZu. Z ekonomicznego
punktu widzenia takie rozwigzanie moze by¢ jednak
optymalne. W tym przypadku koszty administracyjne sg

mniejsze, gdyz mamy do czynienia z centralnym osrod-
kiem, ktéry zarzadza i koordynuje wszystkie zaktady.
Dodatkowo w Zespole wykorzystywany jest efekt skali,
ktory znacznie wplywa na obnizenie kosztéw dzialal-
nosci. Po pierwsze, efekt ten ma zastosowanie migdzy
innymi w negocjacjach lepszych warunkéw realizacji
zamowien, gdyz 14 zaktadow zamawia wigksze ilosci
lekoéw, materiatow etc. Z drugiej strony koszty dziatan
marketingowych, takich jak wydanie ulotki informa-
cyjnej, prezentacja zakladow na stronie internetowej,
opracowanie logo zaktadu sg tez relatywnie mniejsze.

Kolejne czynniki wplywajace na sukces sg zwigza-
ne ze zmianami, jakie zaszly w sposobie zarzadzania
Zespotu i prowadzenia dziatu finansowo-ksiggowego.
Z przeprowadzonych obserwacji wynika, ze wilasci-
we zarzadzanie wigze si¢ nie tylko z realizacja przez
70Z wszystkich celow zawartych w ustawie o ZOZ.
Odpowiednie zarzadzanie wymaga od kierownictwa
postrzegania ZOZ-u jako przedsigbiorstwa, w ktorym,
kolokwialnie mowiac, koszty nie mogg by¢ wicksze
od przychodow. Od momentu, gdy w Zespole rachun-
kowo$¢ prowadzona jest prawidtowo, oraz sprawoz-
dawczo$¢ finansowa stata si¢ jednym z podstawowych
instrumentéw zarzadczych, zagrozenia sg wczesniej
wykrywane i reakcja na zaistniate problemy jest szyb-
sza. Badanie wykazato, ze aktualna sprawozdawczos¢
finansowa zdecydowanie usprawnita podejmowanie
strategicznych decyzji. Tutaj nalezy podkresli¢ rowniez
pomocna role corocznych obowigzkowych sprawozdan
sporzadzonych przez biegtych rewidentow. Ich wyko-
rzystanie jest jednak ograniczone znacznym przesu-
nigciem czasowym — niekiedy analiza jest dostepna
po ponad kwartale od zakonczenia roku bilansowego.

W ramach restrukturyzacji naprawczej dokonano
szeregu modernizacji budynkow oraz zakupiono nowo-
czesny sprzet medyczny. Odpowiednie decyzje zostaly
podjete z uwzglednieniem dlugoterminowej strategii
rozwoju Zespotu, co zapewnito celowos¢ i trafnosé¢
inwestycji.

PODSUMOWANIE I WNIOSKI

1. Wyniki przeprowadzonej analizy pozwalajg stwier-
dzi¢, ze nie jeden czynnik, ale zbior celowych dzia-
tan wptywa na efekt procesu restrukturyzacyjnego,
a tym samym na poprawe¢ sytuacji finansowo-eko-
nomicznej.

2. Wyniki analizy wykazuja, jak wazne jest plano-
wanie i zarzadzanie finansami. Kadra kierownicza
nie tylko powinna zna¢ wysokos$ci rzeczywistych
kosztow jednostki, ale powinna mie¢ tez doktadne
informacje o wszelkiego rodzaju przychodach, prze-
ptywach $rodkéw pienieznych oraz ksztattowaniu
si¢ poszczegolnych wskaznikéw finansowych. Im
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doktadniejsze informacje finansowe, tym tatwiejsze
jest p6zniej podejmowanie racjonalnych decyzji.
Biorac pod uwagg, ze corocznie sporzadzane ra-
porty biegtych rewidentow dostarczaja cennych
informacji o sytuacji finansowej, niezrozumiale jest,
dlaczego juz na poczatku 2000 r., mimo sygnatow
ostrzegawczych, nie podjeto radykalnych krokow
ukierunkowanych na poprawe sytuacji Jednostki.
Sytuacja ta zaczgta si¢ poprawia¢ od 2006 roku,
odkad to rozpoczeto wprowadzac zatozenia procesu
restrukturyzacyjnego. W konsekwencji w kolejnych
latach strata w wysoko$ci 16 miliondw zt zostata
zniwelowana oraz Jednostka zaczeta preznie funk-
cjonowac i przynosic¢ zysk.

Do najwazniejszych czynnikdw, ktore wptynety na
poprawe sytuacji Samodzielnego Zespotu Publicz-
nych Zaktadow Lecznictwa Otwartego Warszawa
— Mokotow naleza: racjonalnie zaplanowana re-
strukturyzacja, zarzadzanie ukierunkowanie na roz-
w0j merytorycznych pracownikow, profesjonalnie
prowadzony dziat finansowo-ksiegowy, wspotpraca
wszystkich dziatéw, dobra komunikacja wewngtrzna
oraz wykorzystywanie nowoczesnych metod zarza-
dzania. Dalsza modernizacja Zaktadu i dostosowanie
go do wymogow (budowlano — sanitarnych) bedzie
nastepnym krokiem do poprawy jakosci §wiadczo-
nych ustug i satysfakcji pacjentow.
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