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Warunki do programu naprawczego

Szpital jest podmiotem leczniczym zobowiązanym sporządzić program naprawczy jako spółka z większościowym udziałem podmiotów publicznych, jeżeli w ich sprawozdaniu finansowym wystąpiła strata netto, której wartość bezwzględna jest wyższa niż 1 % sumy wykazanych w tym samym sprawozdaniu finansowym przychodów netto ze sprzedaży produktów, przychodów netto ze sprzedaży towarów, pozostałych przychodów operacyjnych oraz przychodów finansowych.

Obowiązek sporządzania programu naprawczego według nowych zasad odnosi się do straty netto za 2025 r.

Zawartość programu wynika z przepisów ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej oraz rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 listopada 2025 r. w sprawie szczegółowego sposobu sporządzania, aktualizacji i przekazywania programu naprawczego oraz szczegółowego zakresu i formatu informacji zawartych w tym programie (szczegóły określa załącznik do rozporządzenia).

Zgodnie z art. 88a ustawy o działalności leczniczej Zarząd sporządza w terminie 3 miesięcy od dnia upływu terminu do zatwierdzenia sprawozdania finansowego program naprawczy na okres nie dłuższy niż 3 lata.

Przedmiotem zamówienia powinno być opracowanie kompletnego Programu Naprawczego dla Szpitala zgodnego z obowiązującymi przepisami prawa, w szczególności ustawą z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej oraz przepisami wykonawczymi regulującymi sporządzanie programów naprawczych dla podmiotów leczniczych prowadzonych w formie spółek kapitałowych.

Program powinien stanowić dokument umożliwiający:

1) przyjęcie przez Zarząd Spółki,

2) zatwierdzenie przez Zgromadzenie Wspólników,

3) realizację obowiązków wynikających z przepisów prawa,

4) wdrożenie skutecznych działań naprawczych prowadzących do poprawy sytuacji ekonomiczno-finansowej i organizacyjnej szpitala.

Program powinien obejmować okres 36 miesięcy.

Program naprawczy powinien zawierać co najmniej:

1. Analizę sytuacji wyjściowej obejmującą w szczególności:

· analizę ekonomiczno-finansową,

· analizę płynności finansowej,

· analizę zadłużenia,

· analizę przychodów i kosztów,

· analizę rentowności,

· analizę zobowiązań wymagalnych,

· analizę kontraktów z NFZ,

· analizę struktury udzielanych świadczeń,

· analizę działalności oddziałów szpitalnych,

· analizę działalności poradni specjalistycznych,

· analizę wykorzystania łóżek,

· analizę wykorzystania bloków operacyjnych,

· analizę wykorzystania aparatury medycznej,

· analizę zatrudnienia,

· analizę kosztów wynagrodzeń,

· analizę efektywności organizacyjnej,

· analizę jakości udzielanych świadczeń,

· analizę zgodności działalności z dokumentami przewidzianymi w ustawie o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych – Mapa potrzeb Zdrowotnych , Krajowy Plan Transformacji, Wojewódzki Plan Transformacji dla woj. śląskiego

2. Identyfikację problemów

· przyczyny pogarszającej się sytuacji finansowej,

· obszary generujące straty,

· obszary o niewystarczającym wykorzystaniu potencjału,

· ryzyka organizacyjne,

· ryzyka finansowe,

· ryzyka kadrowe,

· ryzyka związane z kontraktowaniem świadczeń.

3. Program działań naprawczych powinien określać:

· cele strategiczne,

· cele operacyjne,

· działania organizacyjne,

· działania finansowe,

· działania restrukturyzacyjne,

· działania optymalizujące koszty,

· działania zwiększające przychody,

· działania dotyczące zarządzania personelem,

· działania poprawiające jakość świadczeń,

· działania inwestycyjne,

· harmonogram wdrażania,

· osoby odpowiedzialne za realizację działań.

4. Program powinien zawierać prognozy:

· prognozę rachunku zysków i strat,

· prognozę bilansu,

· prognozę przepływów pieniężnych,

· prognozę zadłużenia,

· analizę wariantową,

· ocenę wpływu działań naprawczych na wynik finansowy.

5. Program powinien zawierać:

· mierniki realizacji programu,

· wskaźniki finansowe,

· wskaźniki organizacyjne,

· wskaźniki jakościowe,

· harmonogram monitorowania,

· wzory raportów kwartalnych.

Wykonawca powinien przekazać

1. Program Naprawczy.

2. Model finansowy w arkuszach Excel.

3. Prognozy finansowe.

4. Prezentację dla Zarządu.

5. Prezentację dla Rady Nadzorczej.

6. Streszczenie programu dla Zgromadzenia Wspólników.

7. Harmonogram wdrażania działań.

8. Rejestr ryzyk.

9. Zestaw wskaźników monitorujących.

Dokumentacja powinna zostać przekazana w wersji: Word, Excel, PDF.

Wykonawca powinien zostać zobowiązany do:

· przeprowadzenia spotkania wstępnego,

· przeprowadzenia spotkań z kierownictwem szpitala,

· bieżących konsultacji z Zarządem,

· prezentacji projektu programu,

· uwzględnienia uwag Zamawiającego,

· przedstawienia programu Radzie Nadzorczej,- opcjonalnie

· przedstawienia programu Zgromadzeniu Wspólników - opcjonalnie

· udziału na wezwanie Zamawiającego w maksymalnie dwóch spotkaniach z przedstawicielami NFZ, Wojewody lub właściciela,

· dokonania jednej aktualizacji programu w terminie 6 miesięcy od odbioru opracowania, jeżeli konieczność zmian będzie wynikała z uwag organów lub zmian przepisów prawa.

Z chwilą odbioru przedmiotu zamówienia Wykonawca przeniesie na Zamawiającego całość autorskich praw majątkowych do wszystkich opracowań, modeli finansowych, analiz, prezentacji oraz materiałów przygotowanych w ramach realizacji umowy, bez ograniczeń czasowych i terytorialnych.

Przed rozpoczęciem realizacji zamówienia Wykonawca podpisze umowę o zachowaniu poufności oraz zobowiąże się do przestrzegania przepisów dotyczących ochrony danych osobowych, tajemnicy przedsiębiorstwa i informacji stanowiących tajemnicę podmiotu leczniczego.

