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Szpital Uniwersytecki nr 1 im. dr. A. Jurasza w Bydgoszczy

ul. M. Sktodowskiej-Curie 9, 85-094 Bydgoszcz

www.jurasza.pl



Dziatania realizowane w ramach programu .DOK (Drastyczne Ograniczanie Kosztéow),
umozliwity w 2011 roku starania o uzyskanie pozyczki z Agencji Rozwoju Przemystu S.A., w
kwocie 100 min zt, ktora pozwolita szpitalowi uregulowaé zalegte zobowigzania wobec
wierzycieli oraz pozwolita kontynuowac dziatania restrukturyzacyjne .

Uzyskanie wsparcia z ARP, byto rodwnoznaczne z przyjeciem sztywnych regut, dotyczacych
dalszych dziatan w obszarze finansowym szpitala. Dotyczyty one pracy nad dalszg poprawg
rentownosci placowki, lepszg efektywnoscig, oraz ograniczaniem kosztéw. Umowa pozyczki
zostata podpisana 14 listopada 2011r.

‘( OL! ['L“' A
¥ MEDICUM

I
ek



Konsultanci z Agencji Rozwoju Przemystu potwierdzili stusznos¢ wczesniejszych zatozen
dotyczacych konsolidacji dziatan i pogtebiania wspotpracy ze Szpitalem Uniwersyteckim nr 2 im.
dr. J. Biziela w Bydgoszczy. Stato sie to mozliwe dzieki osiggnietym przez obie placéwki bardzo
dobrym wynikom finansowym za 2011 rok. Dzieki podpisanemu porozumieniu zacie$nita sie
wspotpraca w kluczowych dla rozwoju obu szpitali w nastepujgcych obszarach:

1) opracowania modelu funkcjonalnego dla
wspolnych zakupdw,

2) unifikacji systemoéw IT poprzez tworzenie
wspodlnego oprogramowania i interfejsow

3) utworzenie hurtowni danych,

4) opracowanie optymalnego zakresu czynnosci
menedzerdw klinik i oddziatow

5) wspotpraca kadry naukowej w postaci
prowadzenia wspdlnych badan, publikacji oraz
pozyskiwania Srodkéw finansowych.




WDROZENIE - EFEKTY

Uzyskanie pozyczki pozwolito na:

- Sptate biezgcych zobowigzan wobec dostawcow

- Unikniecie zaje¢ komorniczych

- Wynegocjowanie nowych nizszych cen z dostawcami

- Terminowe wyptaty wynagrodzen dla pracownikéw kontraktowych
- Poprawa wynikow finansowych na koniec 2011 roku.



MONITOROWANIE

Zarzad szpitala, majagc na uwadze bezwzgledng koniecznosc¢ przestrzegania zatozen
planu restrukturyzacyjnego, na biezgco prowadzi analizy wynikow finansowych
poszczegdlnych komorek organizacyjnych. Majg one na celu jak najszybsze reagowanie
na jakiekolwiek odchylenia od zatozonych norm.

Analiza wykazata, ze pierwsze miesigce 2012 roku wskazaty na wolniejsze od
zaktadanego tempo obnizania kosztéw. Szpital co prawda modgt wykazac sie poprawg
wskaznikdw ekonomicznych, ktére bez obcigzenia obstugi zadiuzenia zapewniajg
stabilne funkcjonowanie szpitala, ale biezgce koszty operacyjne za okres I-VII 2012 r.
wyniosty 162,37 min i okazaty wyzsze niz w analogicznym przedziale czasu w 2011r. o
okoto 8,1 min zt.

Analiza kosztow pierwszego potrocza wykazata, ze realizacja planu finansowego, a tym
samym realizacja planu restrukturyzacji mogta by¢ zagrozona.



KOREKTA PLANU — DOK 2

Reorganizacja klinik ,ktdre pomimo wprowadzenia dziatan ograniczajgcych koszty
nie poprawity wyniku finansowego

Korekta systemu wynagradzania lekarzy

Ustalenie sztywnych limitow zakupdw dla poszczegdlnych komaorek organizacyjnych
Redukcja 180 etatow.

Zmniejszenie liczby pracownikéw funkcyjnych ze 170 do 100

Outsourcing

Wdrozenie budzetu zadaniowego dla administrac;ji.



POROWNANIE WYNIKOW FINANSOWYCH STYCZEN - WRZESEN

Zysk (Strata) ze sprzedazy

Zysk (Strata) z dziatalnosci operacyjne;j

Zysk (Strata) netto

01.01.- 30.09.2011

-16 541 650,91

-22 064 333,23

-28 843 210,60

01.01.- 30.09.2012

-333 364,73

503 132,07

-4 557 911,35
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WSKAZNIK PRZEKSZTALCENIA W SPOLKE

01-05.2012

01-08.2012

01-09. 2012

Gilotyna SP 20z

-5 888 193,30 zt

-1 444 372,95 zt




CO NOWEGO W LATACH 20122013

Zamowienia publiczne — umowy ramowe na zakup lekow - korzysci 15 %
Zakup pradu wspodlnie z podmiotem tworzacym — korzysci 10 %
Elektroniczne system zamoéwien z okreslonymi limitami

System informatyczny OpenCare



EFEKT WPROWADZENIA SYSTEMU ZAMOWIEN

-w miesigcach kwiecien i grudzien szpital odnotowywat znaczne przekroczenia srednich wartosci

zakupow nawet o0 50 %

- dzieki wprowadzeniu systemu zamowien od dwdch miesiecy kliniki nie wykorzystujg limitow
- EFEKTEM byty réwniez dwie celowane kontrole sanepidu wynikajgce z donoséw
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EFEKT WPROWADZENIA SYSTEMU OPENCARE

OpenCare to system informatyczny do obstugi szpitala, sktadajgcy sie z modutéw do obstugi ruchu
chorych (dla rejestracji w KMR, izbach przyje¢, rejestracji do poradni, sekretariatow medycznych),
prowadzenia elektronicznej dokumentacji medycznej, statystyki medycznej oraz wymiany danych
i rozliczen z NFZ. Gtéwne zalety Systemu to wygodna i intuicyjna obstuga, stabilno$¢ dziatania,
wysoka wydajnos¢ modutu rozliczeniowego, mozliwosé rozwijania i dostosowywania do potrzeb
szpitala oraz integracja z systemami firm zewnetrznych pozwalajgca np. na przeglagdanie wynikow
badan z pracowni szpitala.

OpenCare oferuje bardzo szeroki zakres realizowanych funkcji, takich jak:
e rejestracja,

e planowanie wizyt w poradniach,

e ewidencja historii choroby, badan i zabiegow,

e ewidencja podjetych decyzji dotyczgcych dalszego sposobu leczenia,

e dostep do petnej historii choroby pacjenta w szpitalu,

e obstuga ruchu chorych (przyjmowanie na oddziat, przeniesienie, wypis),
e kierowanie na badania i konsultacje,

e gospodarka lekami i materiatami medycznymi
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Poradnia:

Por.Chirurgii Ogdinej

Gabinet:

Lekarz:
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listopad 2012

sroda

28

listopad 2012

czwartek

29

listopad 2012

Nastepny wolny
Pierwszy wolny

Poprzedni wolny

Czas od
12:00

Czas do
12:00

Gabinet

Lekarz

Por.Chir.0q.G204(Sz,5z0,Pi,Szm,Ju, Hr, Mi)

Masztalerz Marek

Pacjent

Zacharski Jerzy ; PESEL: 37072403033; ID: 296715;

Rejestruj

12:15

12:15

Por.Chir.0g.G204(Sz,Szo,Pi,Szm,Ju,Hr,Mi)

Masztalerz Marek

Gierszewska Elwira ; PESEL: 62090203141; ID: 92869;

12:30

12:30

Por.Chir.0g.G204(Sz,5z0,Pi,Szm,Ju,Hr,Mi)

Masztalerz Marek

Stanistawska Danuta ; PESEL: 44040905662; ID: 53455;

12:45

12:45

Por.Chir.0g.G204(Sz,5z0,Pi,Szm,Ju, Hr, Mi)

Masztalerz Marek

Rosa Polikarp ; PESEL: 30111206550; ID: 286859;

13:00

13:15

Por.Chir.0g.G204(Sz,5z0,Pi,Szm,Ju,Hr,Mi)

Masztalerz Marek

13:15

13:30

Por.Chir.0g.G204(Sz,Szo,Pi,Szm,Ju, Hr,Mi)

Masztalerz Marek

Edytuj
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Przenies

13:30

13:45

Por.Chir.0g.G204(Sz,Sz0,Pi,Szm,Ju,Hr,Mi)

Masztalerz Marek

Dorejestruj

13:45

14:00

Por.Chir.0g.6204(Sz,5z0,Pi,Szm,Ju,Hr...

Masztalerz Marek

14:00

14:15

Por.Chir.0g.G206 (Stu,Juw,Gn,Re,Hry,Paw)

Pawelec Krystian

Wydruki

14:15

14:30

Por.Chir.0g.G206 (Stu,JuW,Gn,Re Hry,Paw)

Pawelec Krystian

14:30

14:45

Por.Chir.0g.G206 (Stu,JuW,Gn,Re,Hry,Paw)

Pawelec Krystian

14:45

15:00

Por.Chir.0g.G206 (Stu,JuW,Gn,Re Hry,Paw)

Pawelec Krystian

15:00

1515

Par Chir 0 G206 (Shi 1A/ Gn Re Hrv Pawr)

Pawslar Kructian

Fittry:

[7] tylko wolne terminy
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Petna historia choroby

Hospitalizaga
od: 2012-04-10 do:

LNU - KiK Neurologii
od: 2012-04-10 do: 2012-04-14

LMRM - Ambulatorium Medycyny
Ratunkowej
od: 2012-04-10 do: 2012-04-10

LNCP - Por.Neurochirurgii i
Neurotraumat. G207
od: 2012-03-13 do: 2012-03-13

Hospitalizaga

al
O od: 2012-01-08 do:
£ LNU - KK Neurologi
od: 2012-01-08 do: 2012-01-13
= LMRM - Ambulatorium Medycyny
Ratunkowej
o0d: 2012-01-08 do: 2012-01-08

Hospitalizaga
od: 2011-11-22 do:

LNUU - Oddziat Udaréw Mdzgow
od: 2011-11-22 do: 2011-11-30

LMRM - Ambulatorium Medycyny
Ratunkowej
od: 2011-11-21 do: 2011-11-22

LNCP - Por.Neurochirurgii i
G207 |~

¥

[V] oddziaty ~ [¥] poradnie [¥]izby przyjec

£

Wldé] z

Wklej

poprzednie ost. pobytu V/zorce formularzy

Ry

P a8 r F

Drukuj

Karta informacyjna Historia choroby Dodatkowe druki

VA

.. Z pracowni Szpitala
-4 Patomorfologiczna
Pracownia RTG
I Hﬂ Laboratorium
& Mikrobiologia
|, Przebieg leczenia
# Podane produkty

od: 10-04-2012 do: 10-04-2012 w Ambulatorium Medycyny Ratunkowej

Rozpoznania ICD-10:
G40.1 - Padaczka - Padaczka objawowa (ogniskowa) (czesciowa) i zespoly padaczkowe z prostymi napadami czesciowymi

od: 13-03-2012 do: 13-03-2012 w Por.Neurochirurgii i Neurotraumat. G207

Rozpoznania ICD-10: |
D33.7 - Nieztodliwy nowotwdr mdzgu i innych czesci centralnego systemu nerwowego - Inne okreslone czesci centralnego systemu nerwowego|

Procedury ICD-9:
89.00 - Porada lekarska, konsultadga, asysta

od: 08-01-2012 do: 13-01-2012 w KiK Neurologii

Rozpoznania ICD-10:

G40.2 - Padaczka - Padaczka objawowa (ogniskowa) (czesciowa) i zespoly padaczkowe ze ziozonymi napadami czesciowymi
F01.3 - Otepienie naczyniowe - Otepienie naczyniowe mieszane korowe i podkorowe

170.9 - Miazdzyca - Uogdlniona i nieokredlona miazdzyca

125.5 - Przewlekia choroba niedokrwienna serca - Kardiomiopatia niedokrwienna

Rozpoznania - opis:

Padaczka pod postacig napadow czesciowych ziozonych wtdrnie uogdinionych. G40.2

Niedowifad pofowiczy lewostronny i niedowidzenie polowicze lewostronne typu Todda.
Wieloogniskowe naczyniopochodne uszkodzenie mdzgu 169.3. tagodne zaburzenia poznawcze. F01.3
Miazdzyca uogdlniona. 170.9

Kardiomiopatia wtdrna w okresie wydolnosci serca. 125.5

Udar niedokrwienny pdtkuli mézgu prawej w 11.2011 r.

Obserwada w kierunku choroby ukladowej.

Procedury 1CD-9:

03.311 - Naklucie ledZzwiowe w celu pobrania plynu mézgowo-rdzeniowego
88.911 - RM mdzqu i pnia mozgu bez kontrastu

87.440 - RTG kiatki piersiowej
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3 Testowy Lekarz
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