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RAPORT
o sytuacji ekonomiczno-finansowej
Wojewodzkiego Osrodka Terapii
Uzaleznienia od Alkoholu i Wspo6tuzaleznienia

w Stalowej Woli

Niniejszy Raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej Wojewédzkiego Osrodka Terapii
Uzaleznienia od Alkoholu i Wspétuzaleznienia w Stalowej Woli opracowano na podstawie
wytycznych zawartych w art. 53a ustawy z dnia 15 kwictnia 2011 roku o dziatalnosci lecznicze;
(w skr, ustawa) (tekst jednolity Dz U. 2016 poz. 1638) oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 12 kwietnia 2017 roku w sprawic wskaznikéw ekonomiczno-finansowych niezbednych do
sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych

zaktadéw opieki zdrowotnej (w skr. rozporzadzenie) (Dz. U. 2017 poz. 832).

L Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej

Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej, zgodnie z zapisami zawartymi w art, 53a ustawy
o dzialalnosci leczniczej, dokonywana jest na podstawie wskaznikéw ekonomiczno-finansowych
i obejmuje poprzedni rok obrotowy. Ze wzgledu na malg warto$¢ poznawezg wskaznikéw jedynie
na podstawie jednego roku obrotowego w poniZszej analizie uwzgledniono tendencje zmian
wartosci wskaznikéw oparte na latach obrotowych 2014-2016, celem przedstawienia bardziej

rzetelnej informaciji finansowe;j.

Na podstawie danych zawartych w Zalgczniku do niniejszego Raportu dotyczacych
badanego okresu stwierdzi¢ nalezy, Ze sytuacja ekonomiczno-finansowa jednostki jest dobra.
W kazdym z badanych okreséw iaczna warto$é uzyskanych punktéw oceniajacych wartosci
poszczegdlnych wskaznikéw wyniosta 58, co przy maksymalnej do uzyskania ilosci 70 punktéw
oznacza, z¢ jednostka uzyskata 82,857 % maksymalnej wartosci punktowej. Suma 70 punktéw

stanowi maksymalne i pozadane oceny wartodci wskaznikéw zawartych w rozporzadzeniu.




1. Wskazniki zyskownosci

Wskazniki zyskownosci w badanym okresie osiggnely wartos$¢ oscylujgcg wokol wartoéei 0,
spowodowang niskim wynikiem finansowym w stosunku do osiagnigtych przychodéw. Na niski
poziom wyniku finansowego maja wplyw rosnace koszty dzialtalnosci przy niezmiennym od wielu
lat poziomie finansowania jednostki. Najwyzsza wartoSciowo pozycje kosztow stanowia
wynagrodzenia pracownikéw. Jednostka ze wzgledu na specyfike prowadzonej dziatalnosci
leczniczej nie korzysta z aparatury i sprzetu medycznego, a jej ,.potencjat leczniczy” stanowig
wysokiej klasy specjalisci. Pomimo uzyskania przez jednostkg szesciu na maksymalnie pigtnascie
punktéw wynik nalezy uznaé za pozytywny, gdyz przy wylgczeniu z pozycji kosztdw amortyzacji,
odzwierciedlajacej stopniowe zuzycie posiadanych zasobdéw rzeczowych, wskazniki zyskownosci
oscylowatyby w granicach wartodci 2%. Potencjalny ujemny wynik finansowy roku obrotowego

jednostka pokrylaby w calodci we wlasnym zakresie z posiadanego kapitalu zapasowego.
2. Wskazniki ptynnosci

Wskazniki plynnodci finansowej w badanym okresie osiggaja wysokie wartosci,
co Swiadezy o pelnym bezpieczenstwie jednostki w zakresie regulowania biezgcych zobowigzan.
Piynne aktywa obrotowe na ktdre skladajy si¢ naleznosci od NFZ i §rodki pienigzne, ponad dwu
i pét krotnie przewyzszaja biezgce zobowiazania z jakiekolwick tytulu prawnego. Ze wzgledu na
ograniczone ustawg o finansach publicznych mozliwosci gospodarowania wolnymi Srodkami
pieni¢znymi jednostka dokonuje ich lokowania w terminowych depozytach bankowych. Obydwa
wskazniki ptynnosci prezentujg ten sam wysoki poziom, gdyz jednostka ze wzglgdu na specyfike
procesu leczniczego (psychoterapia) nie prowadzi gospodarki magazynowej w zadnym zakresie

i nie posiada tym samym zapasow.
3. Wskazniki efektywnosdci

Wskazniki efektywnosci otrzymaly najwyzszg mozliwg do uzyskania oceng, co $wiadczy
o prawidlowym gospodarowaniu jednostki w zakresie $ciggalnodei naleznodei i regulowania
zobowigzai, Nie wystepuja problemy z rozliczeniami z gléwnym platnikiem jednostki (NFZ), jak
réwniez brak jest zatoréw platniczych zwigzanych ze zobowiazaniami. Stabilno§¢ w zakresie rotacji

naleznodci i zobowigzan jest stala.
4. Wskazniki zadluzenia

Wskazniki zadluzenia nalezy oceni¢ bardzo dobrze, gdyz zgodnie z zaproponowana
punktacjg w rozporzadzeniu, jednostka uzyskuje w kazdym z badanych okreséw maksymalng oceng

punktows. Swiadczy to o bardzo stabilnej sytuacji jednostki w zakresie obstugi zobowigzan,




a wartosci obu badanych wskaznikéw pokazuja, ze jednostka posiada pelng zdolnosé¢ regulowania
zobowigzan wlasnym majgtkiem. Potwierdzeniem bezpieczenstwa finansowego w  zakresie
regulowania zobowigzan jest fakt, Ze jednostka nie posiada zobowigzan dhuigoterminowych,
zobowigzan wymagainych, a wskaznik rotacji zobowigzan jest na bardzo niskim poziomie.
Ponadto, wartos¢ kapitalu zapasowego, bedacego skladows kapitalu wlasnego, tworzonego
w jednostce przez coroczne odpisy z zysku netto i majgce pelne pokrycie $rodkami pienigznymi,
rowniez przewyzsza warto$§é zobowigzan i rezerw, co stawia jednostk¢ w bardzo dobrej sytuacji

finansowej i pokazuje mozliwosé bezproblemowego regulowania zobowigzan biezacych.

Podsumowujge analize, nalezy uznaé, ze ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej dokonana
na podstawie zaproponowanych w rozporzadzeniu wskaznikoéw ukazuje jednostke w bardzo dobrej
sytuacji nic stwarzajacej zagrozenia stabilnosci finansowej. Od wielu lat jednostka maksymalnie
efektywnie angazuje swoje zasoby osiggajac zblizone wartosci pozycji finansowych zawartych
w corocznych sprawozdaniach finansowych, co $wiadezy o stabilnej i trwalej pozycji na rynku

ustug medycznych.

IL. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej
Zatozenia do prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej:

I, Niezmienno$¢ dynamiki struktury finansowania przez NFZ udzielanych $wiadczen
zdrowotnych w prognozowanym okresie.

2. Spadek bezrobocia.

3. Wazrost cen (deflator PKB).

4, Brak wzrostu wysokosci wynagrodzen w stuzbie zdrowia obcigzajgeych koszty jednostki.

Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej oparta na dotychezasowej, historycznej ocenie
sytuacji finansowej winna wskazywaé na dalszg stabilno$é funkcjonowania jednostki w kolejnych
okresach. Niemniej jednak, aby wskazaé na ewentualne mozliwe zmiany, prognoz¢ oparto na
dotychczas przedstawionej tendencji ksztaltowania si¢ wskaZznikéw finansowych, na podstawowe;j
analizie SWOT oraz Wytycznych dotyczacych zatozeh makroekonomicznych na potrzeby
wieloletnich prognoz finansowych jednostek samorzadu terytorialnego opracowanych przez

Ministra Rozwoju i Finanséw (pazdziernik 2016) (w skr. Wytyczne).




Prognoza czastkowa na podstawie Wskaznikéw finansowych

Przedstawione w cz¢éci I niniejszego opracowania wartosci wskaznikow i ich braku
zmiennosci w ujgciu historycznym kaza przypuszezaé, ze nie nastapig w przyszlosci zmiany, ktére
moglyby negatywnie wplynaé na stabilng sytuacje jednostki, jej poziom wykonania §wiadczen czy
zmiany finansowania przez jedynego platnika, jakim jest Narodowy Fundusz Zdrowia. Na tej
podstawie nalezy uzna¢, ze nie wystgpuja Zadne zagrozenia dla funkcjonowania jednostki

w przysziosci.
Prognoza czgstkowa na podstawie Analizy SWOT

Analiza SWOT jest narzedziem badania ogélnej sytuacji przedsiebiorstwa, zwykle
w kategoriach luznych i jakosciowych, poprzez zestawienie opinii na temat silnych 1 stabych stron
jednostki (Strengths and Weaknesses), oraz szans i zagrozedi dziatania (Opportunities and Threats).
Analiza stabych 1 silnych stron odnoszone sg bezposrednio do jednostki, natomiast analiza szans

i zagrozen dotyczy czynnikéw zewngtrznych, nad ktérymi jednostka nie ma kontroli.

Czynniki wewnetrzne
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o Wyrdzniajace kompétencje . Niewystarczajacé béza fékafoxﬁa
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»  Kompleksowoéé $wiadczen — szeroka oferta celem rozwoju i tworzenia nowych
terapeutyczna komorek medycznych
¢ Wysoko wykwalifikowany personel » Dluga kolejka oczekujgeych (powigzanie

¢ Ciagly system szkolen zpkt 1)
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leczenia
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213)
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" Szanse  Zagrozenja

¢ Kampania informacyjna dotyczgca ¢ Niestabilno$¢ i niejasnosé w zakresie

uzaleznienia jako choroby przysziego finansowania $wiadczen




¢ Pozyskanic zewngtrznych (poza NFZ) Zrodef medycznych, form i zakreséw

finansowania rozwoju s  Wycena $wiadczen przez Agencjg Oceny

¢ Wzrost $wiadomosci spolecznej dotyczacej Technologii Medycznych i Taryfikacji
naduzywania alkoholu » Inflacja przekraczajaca wzrost wysokosci

s Zmiany strukturalne w obregbie lecznictwa kontraktowania
odwykowego — utworzenie centrow » Nieuregulowany rynek tworzenia jednostek
odwykowych na wzér centréw zdrowia $wiadczgcych ushugi medyczne
psychicznego ¢ Nieréwne traktowanie NZOZ i SPZOZ

w mozliwoscei finansowania i pozyskiwania
$rodkdw spoza NFZ '

* Poddanie w watpliwosc¢ sensu leczenia
uzaleznien

¢ Kierowanie §rodkéw pozyskanych z akeyzy
i pozwolen na sprzedaz alkcholu na
programy wsparcia spofecznego, a tylko
w znikomym stopniu na lecznictwo

odwykowe

Jak wykazano w powyzszym zestawieniu, przed jednostkg jest wiele szans na rozwéj
i dalsze umacnianie stabilnej sytuacji finansowej, lecz wystepuja rowniez czynniki, ktére moga
powodowaé zachwianie dotychczasowego sposobu zarzadzania i koniecznos¢ wprowadzenia
odmiennych jego stylow, poprzez dostosowywanie do mozliwych zmian systemowych. Do
najwigkszych zagrozen zaliczy¢ nalezy niewiedzg¢ jednostki dotyczaca przysziych form

finansowania $wiadczen, ich zakresu i wysokosci.
Syntetyczna prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej

Przedstawione powyzZej czastkowe prognozy kaza przypuszezaé, ze w kontekscie
historycznej statosci gospodarki finansowej jednostki, niezmiennosci wskaznikéw ekonomicznych,
praktycznie 100 % wykorzystaniu posiadanych zasobdw kadrowych i rzeczowych przysziosé
jednostki nie powinna budzi¢ Zzadnych watpliwoéci. Jednakze analiza SWO'T przedstawia juz pewne
zagrozenia na ktére jednostka nie ma wplywu, a ktére mogg mie¢ decydujgce znaczenie
w przysziodci. Gléwny problem sprowadza si¢ do niewiedzy jednostki o formie i wysokosci
finansowania $wiadczen. Wstepne wyceny dokonane przez Agencje Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji wskazuja, Ze wg Agencji, $wiadczenia stacjonarne w zakresie leczenia
uzaleznien sa przeszacowane. Biorac pod uwagg zapisy ustawowe, NFZ bedzie zobligowany

opiera¢ si¢ na wycenie $wiadczen wg szacunkéw Agencji, co dla jednostki oznaczaé bedzie




zmniejszenie wartodci punktu za pacjentéw korzystajacych z opieki stacjonarnej. Jednostka
prognozuje, Ze moze to nastgpi¢ w 2019 roku, a wéwczas cena placona przez NFZ za osobodzien
pobytu pacjenta w oddziale calodobowym moze zmniejszy¢ si¢ nawet o 25%. Pociaga to za sobg
bardzo niekorzystng i niebezpicczng sytuacje, gdyz od 2010 roku jednostka kontraktuje z NFZ takg
samg wartosé punktu, przy wielokrotnych w powyzszych latach wzrostach kosztéw funkcjonowania
jednostki, Wzrost cen jest wyraZznie zaznaczony w Wytycznych, zarbwno w pozycji Dynamiki cen
towaréw i ustug, jak roéwniez w zmianie deflatora PKB. Ponadto, dane zawarte w Wytycznych
wskazujg na duzy, coroczny wzrost przecigtnych wynagrodzen, ktérego to wzrostu beda
spodziewad si¢ roéwniez pracownicy stuzby zdrowia, co przy, historycznie rzecz ujmujge, braku
wzrostu warto$ci kupowanych przez NFZ s§wiadczen, moze spowodowaé problemy finansowe

skutkujace zwolnieniami pracownikdw jednostki.

Kolejng kwestia majaca bezpodredni zwigzek ze stabilnodcig finansowa jest struktura
przychodéw ze sprzedazy ushug medycznych, a konkretnie, zmniejszenie finansowania $wiadczen
stacjonarnych na rzecz swiadczeti realizowanych w ramach opieki ambulatoryjnej. W okresie 2014
— 2016 jednostka zauwaza zmian¢ trendéw w leczeniu uzaleznienia od alkoholu i wyrazne

tendencje do zmiany struktury przychodow, co wskazujg dane w ponizszych tabelach.

Wyssagbinienie | 2014 | Strukturty

I 'struktura;
%.

1. Przychody ze sprzedazy | 2 829 076,80 100,00 | 2 933 418,60 100,00 | 3 055 232,60 100,00
ustug medycznych

A. Qddziat Calodobowy 2197267,80 77,67| 2241 678,60 76,42 | 2248 227,80 73,67
B, Przychodnia P1 484 162,20 17,11 489 073,20 16,671 540926,40 17,70
C. Przychodnia P2 21394,80 0,76 42 814,80 1,46 38 102,40 1,25
D. Oddziat Dzienny OD 1 69 132,00 2,44 57 540,00 1,96 93 912,00 3,07
E. Oddzial Dzienny OD I 57 120,00 2,021 102312,00 3,491 131628,00 4,31

. ‘Wyszezegélnienle -

1. Przychody ze sprzedazy
103,68 104,15 107,99
uslug medycznych




A. Oddziat Catodobowy 102,02 100,29 102,32
B. Przychodnia P1 101,01 110,60 111,72
C. Przychodnia P2 200,12 88,99 178,09
D. Oddzial Dzienny OD [ 83,23 163,21 135,84
E. Oddzial Dzienny OD Il 179,12 128,65 230,44

Nastgpuje staly spadek procentowy udzialu przychoddéw ze swiadczen realizowanych
w opiece stacjonarnej na rzecz do$¢ dynamicznego wzrostu udzialu sprzedazy $wiadczen
ambulatoryjnych w catej strukturze wptywdow z NFZ. Jest to zgodne z obserwowanymi tendencjami
w krajach Europy zachodniej. Potwierdzeniem sg réwniez wartosci wskaznikéw Rynku pracy
wykazane w Wytyczanych. Nastepuje zmiana ,struktury” pacjentéw, kiérzy nie chege rezygnowaé
z pracy czy podejmujac pracg chea nadal aktywnie uczestniczyé w leczeniu, Takie mozliwoéci daje
dostgpnos¢ s$wiadezen ambulatoryjinych. Jednostka uwaza, ze w prognozowanym okresic lekka
wzrostowa tendencja przychoddéw ogolem zostanie ufrzymana, a zmieni si¢ jedynie podzial
srodkéw. Nastapi dalsze zwigkszanie finansowania $wiadczen ambulatoryjnych kosztem
zmniejszenia finansowania opicki stacjonarnej. Pomimo mozliwego spadku wartosci $wiadczen
stacjonarnych jednostka prognozuje ich rekompensate zdecydowanym zwickszeniem dostepnosdei

do $wiadczen realizowanych w ramach poradni i oddzialow dziennych.

Podsumowanie

Wymogiem wspolczesnej gospodarki rynkowej jest potrzeba stalej i wszechstronnej analizy
sytuacji ekonomicznej podmiotéw gospodarczych. Analiza iocena dotyczyé powinna zaréwno
informacji o stanach zasobdw i zobowigzad, jak i o procesach obrazujacych dziataino$é podmiotu
na rynku medycznym. Laczy si¢ z tym duzy wzrost znaczenia analizy ekonomicznej w zarzgdzaniu,
a w szczegolnosei konieczno$é dostosowania sig¢ jednostki do nowego systemu ocen, stanowigcego
niezbgdny element zarzadzania w obecnych realiach rynkowych.

Celem powyzsze] prognozy bylo dokonanie analizy sytuacji ekonomiczno-finansowej
Wojewodzkiego Odrodka Terapii Uzaleznienia od Alkoholu i Wspétuzaleznienia w Stalowej Woli,
W sytuacji takiej, gdzie od samodzielnych zaktadéw opieki zdrowotnej oczekuje si¢ swiadczenia
ustug zdrowotnych bez wzgledu na koszty, z drugiej jednak strony prébujac sprowadzi¢ je do

formy spdlek kapitatowych, jeszecze bardziej] wzmacnia si¢ potrzeba przeprowadzania analiz




i prognoz ekonomicznych w celu mozliwosci konkurowania z innymi placéwkami tej branzy
1 kontynuowania dziatalnodci.

Przeprowadzone podstawowe badania empiryczne pozwalajg stwierdzié, ze ogélna sytuacja
finansowa jednostki jest bardzo dobra, choé wystgpuja pewne ,niedociggnigcia” w systemie
gospodarowania i efektywnego wykorzystywania posiadanych zasobéw. Dobra sytuacja
spowodowana jest réwniez specyfika dziatalnosci badanej jednostki, poniewaZz nie ponosi ona
pewnych stalych kosztéw funkcjonowania, jak ma to miejsce w typowej, szpitalnej placéwce
stuzby zdrowia; jednostka nie posiada obowigzku, a wigc nie musi inwestowaé w zakup
i utrzymanie wysokospecjalistycznych urzadzen i aparatury medycznej, zatrudniania wielu lekarzy
specjalistow.

Bardzo dobra sytuacje jednostka posiada w zakresie poziomu i obstugi zadluzenia, co jest
obecnie ,,pietg Achillesa” wigkszosei jednostek szpitalnych. Wszystkie wskaZniki dotyczace tego
aspektu sa na niskim poziomie i potwierdzaja one niezalezno$¢ finansows jednostki, Jednostka nie
korzysta z kredytéw diugoterminowych, a jedynie ze zobowigzan biezacych, co jednak ma pelne
pokrycie w kapitale zapasowym i nie wystgpujg zadne trudnosci z ich regulowaniem.

Ogblna sytuacja przedsi¢biorstwa przedstawiona w postaci oceny wskaznikowej jest bardzo
dobra, jednakze wskazniki te nie obejmujg catosci oceny przedsigbiorstwa, gdyz kazdy
z wskaznikdw interpretowany oddzielnie, moze prowadzi¢ do blgdnie podejmowanych decyzji
i wyboru ztego kierunku rozwoju. Dlatego celowym jest, w kontekscie prognozy, przeprowadzenie
syntetycznej oceny sytuacji finansowej przedsigbiorstwa pod katem upadio$ei i bankructwa
w oparciu o dane historyczne. Do oceny takiej moze postuzyé Model Hamrola, bedacy swoistym
systemem wczesnego ostrzegania sporzadzonym przez polskich naukowcéw i dostosowany do
realiéw polskiej gospodarki. Model Hamrola oparty jest na czterech wybranych sposréd wielu
wskaznikéw wspolezynnikach finansowych.

Funkcja ta ma postaé nastgpujaca:
FD = 3,562 * W;+ 1,588 * Wi +4,288 * W5+ 6,719 * W3 —2,368

Wryliczona warto$¢ funkcji pozwala na pogrupowanie jednostek o duzym ryzyku
bankructwa, dia wyniku wynoszacego <= 0 i o dobrej pozycji finansowej, dla FD > 0. Model ten
cechuje si¢ bardzo wysokg jakoscig, zaréwno w ujeciu statystyczaym, jak i empirycznym i posiada
96 % trafnosci prognoz, co stanowczo przemawia za jego wykorzystaniem w praktyce.

Oznaczenia Wy przedstawiaja wyselekcjonowane i uwazane za najbardziej diagnostyczne

wskazniki, ktorych postaé zaprezentowana jest ponizej:




W7 = Wynik finansowy nefto / Majatek catkowity

W6 = (Majgtek obrotowy-Zapasy) / Zobowigzania krotkoterminowe
Ws = Kapital staly / Majatek calkowity

W3 = Wynik finansowy ze sprzedazy / Przychody ze sprzedazy

Zestaw wskainikdw w ocenie zagroienia bankructwem

Rodzaj wskaznika 2014 2015 2016

w7 0,021 0,011 0,014

W16 4,418 4,422 4,940

W5 3,058 3,072 3,044

WI3 -0,111 - 0,140 0,059

KD 5,018 4,997 5,689
Empiryczny poziom graniczny 0 0 0

Z przeprowadzonych obliczen wynika, ze w kazdym z analizowanych okresow wartosé
wskaznika FD przewyzszala graniczng wartodé 0, co w pelni potwierdza spostrzezenia zauwazone
wezesniej, a dotyczgce dobrej sytuacji finansowej jednostki. Na tak dobre wyniki wplyw miaty
praktycznie dwa wskazniki, Wisi Ws, ktorych wartosé znacznie przekraczala warto$é graniczng.
Sytuacje takg spowodowala duza wartosé kapitalu statego oraz bardzo niski poziom zobowigzan
krétkoterminowych. Prognoza w tym zakresie jest zatem bardzo pozytywna,

Powyzsze obliczenia potwierdzajg wigc spostrzeZenia zawarte w opracowaniu, Ze pomimo
trudnodci na rynku ustug medycznych sytuacja finansowa jednostki jest bardzo dobra, m.in. ze
wzgledu na specyfik¢ udzielanych $wiadczef iprzy dotychczasowym poziomie finansowania
jednostka nie jest zagrozona wszczgeiem postgpowania upadio$ciowego, czy tez zmuszona do
rozpoczgeia procesu restrukturyzacji celem ochrony przed bankructwem. Zmiana struktury
przychoddéw jest naturalnym procesem zmierzajagcym do zwigkszenia wilasnej odpowiedzialnosci
pacjenta i tozsamosci z choroba i daje szanse jednostce na zwickszenie ofetty $wiadczonych ustug
ambulatoryjnych. Pomimo mozliwych zmian w zakresie finansowania $wiadczen stacjonarnych,
wzrostu cen towardw i ushug, wzrostu przecigtnych wynagrodzen jednostka prognozuje na
podstawie zaobserwowanych frendéw w ,strukturze” pacjenta i spadku bezrobocia utrzymanie

stabilnosci finansowej na dotychczasowym poziomie.
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Tabela podsumeowujjca wyniki sytuacji ekonomiczno-finansowej 2016
PP Warto§é
Grupa Wskaizniki wskaznika Ocena
1) wskaénik zyskownodci netto (%) 0,316 3
I, Wskainiki 2)  wska’nik zyskownosci dziatalnosei
. s -0,131 0
zyskownosci operacyjnei (%)
3)  wskaZnik zyskownosci aktywéw (%) 0,396 3
1. Razem 6
2. Wskazniki 1) wskaZnik biezacej plynnosei 2,649 12
plynnesci 2) wskainik szybkiej plynnosci 2,649 i0
2, Razem 22
3. Wskazniki 1) wskaZnik rotacji naleznosci (w dniach) 34,855 3
efektywnosci 2)  wskaznik rotaci zobowigzari (w dniach) 5,181 7
3, Razem 10
4. Wskazniki 1) wskainik zadluzenia aktywéw (%) 29,007 10
zadluzenia |y \oeaznik wyplacatnosei 0,409 10
4, Razem 20
Y.aczna wartosé punkiow 58
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