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1. Vezetői összefoglaló 

Ezen dokumentum célja az, hogy rögzítse a Zsigmondy Vilmos Harkányi Gyógyfürdőkórház 
Nonprofit Korlátolt Felelősségű Társaság 2016. évi működésére vonatkozó legfontosabb 
szakmai és gazdasági irányelveket és célkitűzéseket, valamint a 2016. évi gazdálkodás 
tervszámait. 

Az új vezetés által elindított takarékos gazdálkodás, a költségcsökkentést eredményező 
intézkedések több mint 170 millió Ft-os megtakarítást jelentettek az elmúlt három üzleti 
évben, amelynek legfontosabb eredménye, hogy 2 éve rentábilisan működik az intézmény. A 
fenti intézkedések pozitív hatása nem csak a folyó 2016. évre, de ma már egyértelműen 
látható, hogy az elkövetkező időszakra is biztosítják a kórház működtetésében üzemi szinten 
már 2015-ben is elért, minimális mértékben nyereséges gazdálkodási eredményt.  

A 2016-os üzleti évben gazdálkodásunk célja a Társaság stabil működésének fenntartása, 
ennek fő eszköze a Kórház által végzett egészségügyi ellátás és vállalkozási tevékenység 
bevételeinek - lehetőség szerint - a korábbi szinten tartása lesz. Céljaink megvalósítása során 
a 2013. év második felében megkezdett költségoptimalizálási és a fizető bevétel növelési 
törekvéseinket folytatjuk. Az üzemi szinten nyereséges gazdálkodást költségoldalon a 
korábbi nagyobb volumenű beruházások 2015. évi használatbavétele miatt tárgyévben 
ugrásszerűen megemelkedő terv szerinti értékcsökkenési költségek, valamint az újonnan 
indult 90 ágyas HPC szárny 2016. évi alacsony kihasználtságon történő kedvezőtlen 
működtetési költség-bevétel hatásfok hátrányai, bevételek tekintetében a Pécsi 
Tudományegyetemmel 2016. áprilistól megszüntetésre kerülő közreműködői ágyak miatti 
éves szinten 38 millió Ft-os árbevétel-kiesés ellenére is képes kórházunk feszített 
költségvetéssel elérni.   

A 2016. évre csak a minimálbér emelkedésének megfelelő kötelező, törvényi feltételek által 
előírt bérrendezést irányozunk elő, a fentieken túl komolyabb mértékű létszámbővítést és 
bérfejlesztést a kórház nem tervez, természetesen betartva az egészségügyi intézmények 
dolgozóira érvényes törvényi és kormányzati előírásokat. 

A devizaalapú beruházási hitel pénzügyi kötelezettségeinek folyamatos teljesítése, a terv 
szerinti értékcsökkenési leírások kórházi szinten a korábbi évekhez képest nagyobb volumenű 
elszámolása, valamint a kórházi labor működtetése mellett várhatóan a Gyógyfürdőkórház 
2016. évi gazdálkodása a 2015-ös évhez hasonlóan nyereséges, azaz az üzemviteli eredménye 
pozitív.  

A Zsigmondy Vilmos Harkányi Gyógyfürdőkórház és a Pécsi Tudományegyetem 
Egészségtudományi Kara között 2015.év őszétől megkezdett együttműködés bővítését 
tervezzük, továbbá 2016-tól részt kíván venni a PTE újonnan létrejövő Rehabilitációs 
Tanszékének tevékenységében. Mindkét szerepvállalás a kórház szakmai pozícióinak további 
megerősítését jelenti, ezen belül a régió elsőbbségi rehabilitációs szaktevékenységének 
ellátásában nő a kórházunk feladatköre, presztízse. 
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A tavalyi évben lezárult a Kórház két legjelentősebb pályázati projektjének használatbavételi 
szakasza. A DDOP-3.1.3. Rehabilitációs projekt eredménye a kardiológiai járó-beteg- és 
neurorehabilitációs ellátási kapacitásunk bővülése 2015. év második felétől. A DDOP-2.1.1. 
Kiemelt projekt keretében felépült új szállodai szintű szárny 2015-ös év őszétől megkezdett 
üzemeltetése után európai színvonalú fizető (elsősorban bőrgyógyászati) fekvőbeteg-ellátási 
kapacitás jött létre.  

Jelenlegi információink alapján az Üzleti Terv bevételei között 2016. évben negyedévente 
fokozatosan emelkedő kihasználtsággal számolunk, amelyet elsősorban belföldi 
betegforgalommal kívánunk biztosítani. 

A 2016. év az Üzleti Terv készítése szempontjából számos bizonytalansági tényezőt hordoz, 
melyek akár befolyásolhatják az éves üzleti eredményt. 

 Az egyik legnagyobb kérdés a fent megnevezett két 2015-ben már lezárt beruházásunk 
hatékony üzemeltetésének megoldása, amelynek használatba vételét követően megnőtt 
a Kórház alapterülete, és amely bővítésnek rezsi és személyi jellegű ráfordítás vonzata 
van, az üzemeltetés elindítása után megállapítható, hogy a rentábilis működtetés 
eléréséhez még idő további szükséges. A DDOP-2.1.1. Kiemelt projekt keretében 
felépült új szárnyat megfelelő mértékben meg kell tudnunk tölteni fizető betegekkel – 
de arra, hogy mennyire van valós fizetős igény rá, és ennek milyen költséghatása lesz 
a Kórházra nézve, a korábbi hatástanulmányok nem, vagy nem megfelelően tértek ki.  

 A DDOP-3.1.3. Rehabilitációs projekthez kapcsolódóan az OEP a 70 nem szakorvosi 
óra járóbeteg-ellátási kapacitásbővüléshez tartozó TEK bővítéshez többlet TVK-t fog 
rendelni, az Állami Népegészségügyi és Tisztiorvosi Szolgálat határozata 2016. 
júniusában megérkezett a tárgykörben, a többlet TVK-ról azonban még nincs pontos, 
számszerű információnk, ezért az év második felében várható bevétel-növekedéssel  
nem tudunk kalkulálni a tervünkben. 

 A vis major helyzetet bármikor előidézni képes, leromlott állapotú gépészetünk 
helyzetét továbbra is saját erőforrásból kell megoldanunk, mert a Zsigmondy Vilmos 
Harkányi Gyógyfürdőkórház felelős vezetőjeként a betegellátás biztonsága a 
legfontosabb szempont. 

 Az Üzleti Terv kiemelt része a 2006-ban intézményünk által felvett hitel miatti 
jelenlegi likviditási helyzetünk, melynek törlesztését az év első 5 hónapjában 
működési költségeink terhére, 2016. júniusától azonban már az időközben elnyert 
pályázati forrásból tudjuk finanszírozni. A TIOP-2.2.8.A-15/1 azonosítószámú 
pályázatunk keretében - a mindkét komponensre vonatkozóan 2016. június elején 
megkötött Támogatási Szerződés aláírását követően - elnyert támogatási összeg, 
239.581.828,- Ft átutalása 2016. júniusának második felében két részletben 
megtörtént. A befolyt pályázati támogatási összeg a fenntartó, az Állami 
Egészségügyi Ellátó Központ álláspontja szerint a 2016. évi kamat- és 
tőketörlesztésre fordítható, amelynek pénzügyi terheire a megítélt támogatási 
összeg a 2016. júniusi kamat- és tőketörlesztésektől kezdődően az üzleti év 
hátralévő időszakában teljes mértékben fedezetet is nyújt, ezáltal a 
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Gyógyfürdőkórház 2016. évi likviditási helyzetét a korábbiakhoz képest új, azaz 
lényegesen biztonságosabb, stabilabb kilátásokba helyezi. 

 Kapacitásunk egy részét (összesen 85 ágy és 12 szakorvosi óra/hét) a Pécsi 
Tudományegyetemmel kötött közreműködői szerződések keretében működtettük a 
korábbi időszakban. A PTE-vel történt tárgyalásokat követően a szerződések 
megszüntetésével és kapacitás átadással 2016. április 1-jétől az eddig közreműködői 
ágyak saját ágyakká válnak, kivéve 15 db mozgásszervi rehabilitációs ágyat, melyeket 
az Egyetem visszavesz. További 5 db saját mozgásszervi rehabilitációs ágyat is 
átadunk az Egyetemnek, viszont 6 db kardiológiai rehabilitációs ágyat kapunk az 
Egyetemtől. (Ezáltal összesen 26 db kardiológiai rehabilitációs ággyal fogunk 
rendelkezni. Összes OEP finanszírozott fekvőbeteg kapacitásunk pedig 14 ággyal 
csökken.) A kapacitás átcsoportosítására vonatkozó részleteket az 1.a sz. és 1.b. sz. 
mellékletben csatolt feladatátadási megállapodás tartalmazza. 

 Az 1,2-es szorzóval működő krónikus belgyógyászati ágyainkból 35 ágy 1,8-as 
szorzójúvá történő átminősítése (természetes gyógy-tényezők alkalmazása alapján) 
folyamatban van, de a terv készítésének időpontjában a Bíráló Bizottság döntéséről 
hivatalos tájékoztatást még nem kaptunk, azonban az eddigi gyakorlat alapján ez az 
ősz folyamán várható, bár az üzleti tervben ennek a döntésnek az eredményre 
gyakorolt esetleges hatását természetesen nem szerepeltettük. 

 Nem zárultak le a Kórház működését és tekintélyét is beárnyékoló jogügyletek, 
melyek a Batthyány-Than Alapítványt, valamint a gazdasági társaságunk egyik 
korábbi tulajdonosát, a Harkányi Kórház Dolgozói Kft-t érintik.  A Harkányi Kórház 
Dolgozói Kft. végelszámolása tudomásunk szerint 2016-ban megkezdődött, várhatóan 
ez az év második felében befejeződhet. 

A működésünk különböző területeit érintő 2016. évi célkitűzéseinket a következő 
fejezetekben részletezzük. 

 

2. Szaktevékenységek 

2.1. Központi betegirányítás 
A személyi feltételek a korábbi üzleti időszakhoz hasonlóan mind minőségi-, mind 
mennyiségi szempontból adottak. 

Az informatikai fejlesztés korábban, azaz még 2015. évben befejeződött, melynek 
eredményeként egy jóval egyszerűbb, átláthatóbb szoftver segíti a recepción dolgozó kollégák 
mindennapi munkáját. A beutalók scannelése azonban továbbra sem került bevezetésre. 2016. 
év folyamán a beutaló kezelő szoftver továbbfejlesztése a cél, melynek keretében a scannelés 
is számításaink szerint realizálódik majd. Ez a munkafolyamat jelentősen hatékonyabbá tenné 
a behívással foglalkozó kollégák, valamint az orvosi bizottság munkáját. 
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A kollégák részére egy plusz helyiség került kialakításra, mivel a 2016-os év előtti 
időszakban, nem volt megfelelő hely az átöltözésre, illetve az étkezésre, azonban beépítésre 
került egy új konyhapult mosogatóval, szekrény, valamint egyéb kiegészítő kisbútorok is. 

2.2. Járóbeteg-szakellátás 
2.2.1. Kapacitás 

2016. január 1-én Kórházunk 177 szakorvosi óraszám, 80 nem szakorvosi óraszám és 12 
közreműködői szakorvosi óraszám keretében működtetett járóbeteg-szakellátást. Az új DEXA 
berendezés 2015. augusztusi beszerzése után, a DEXA szervezeti egység működtetésére a 40 
óra nem szakorvosi kapacitást még 2015-ben visszakaptuk. 

A kapacitás struktúráját foglalja össze az alábbi táblázat: 

 

Ellátás megnevezése Saját 
szakorvosi 

Közreműködői 
szakorvosi 

Saját nem 
szakorvosi 

mozgásszervi rehabilitáció 26     
nőgyógyászati rehabilitáció 3     
általános bőr- és nemibeteg ellátás 8     
ortopédia  5     
reumatológia 58     
általános laboratóriumi diagnosztika 20     
képalkotó eljárás - röntgen 15     
képalkotó eljárás - ultrahang 5     
képalkotó eljárás - DEXA     40 
általános fizioterápia és gyógytorna 27   40 
általános kardiológia   3   
általános neurológia   3   
általános belgyógyászat 10 3   
általános szülészet és nőgyógyászat   3   
Összesen 177 12 80 

 

A 2016-os év második felében a DDOP-3.1.3. Rehabilitációs projekthez kapcsolódóan 
jelentős TVK alá eső járóbeteg-ellátási kapacitásbővülés fog megvalósulni az alábbiak 
szerint: 

 

Szakma Nem szakorvosi 
óra/hét 

ált. fizioterápia és gyógytorna 50 
logopédia 5 
dietetika 5 
pszichológia 10 
Összesen 70 
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Az új OEP finanszírozási szerződés legkorábban 2016.08.01.-től léphet érvénybe. Az 
óraszámbővítéshez ellátási területbővítés is járul. Ehhez az OEP többlet TVK keretet is fog 
rendelni, de ennek pontos mértékéről a tervkészítés időpontjában nem rendelkezünk 
információval. Így a várható bevételek a tervbe nem kerültek bekalkulálásra. A költségek 
becsléséhez a többletkapacitás igényben szereplő, jóváhagyott pénzügyi hatásvizsgálat adatait 
vettük alapul, melynek időarányos (5 havi) értéke 3.350 e Ft. 

 

2015.év decemberében a Pécsi Tudományegyetem Klinikai Központ és Kórházunk vezetése 
döntött feladatátadási megállapodások megkötésével a közreműködői szerződések 
megszüntetéséről, és az ezzel kapcsolatos kapacitás átadásokról 2016.április elsejei 
hatállyal. (1.a és 1.b.sz. melléklet) 

A fentiek értelmében 2016. április 1-től heti 12 szakorvosi óra járó-beteg szakrendelés 
(neurológia, belgyógyászat, kardiológia és nőgyógyászat heti 3-3 órában) közreműködői 
ellátásból saját kapacitássá válik. 

2.2.2. Finanszírozás 

Kórházunk teljesítmény volumen korlátja a 2016. finanszírozási évben 21.242.260 pont a 
szakrendelésekre és diagnosztikára, valamint 2.542.560 pont a laboratóriumra.  
A tervkészítés időpontjában a 43/1999. (III.3.) Korm. rendelet szerint az alábbi finanszírozási 
feltételek vannak érvényben: 

 Szakrendelések és képalkotó diagnosztika:  
a TVK keret feletti teljesítmény 100-110%-át 30%-ban, 110-120%-át 20%-ban, a 
120% feletti részt 0%-ban finanszírozza az OEP 

 Laboratóriumi vizsgálatok: 
a TVK keret feletti teljesítményt 30%-ban finanszírozza az OEP 

2.3. Fekvőbeteg-szakellátás 

2.3.1. Szakmai helyzetelemzés 

Ma hazánkban és világszerte az orvosi szakmában a balneoterápia és a fizioterápia ismertsége, 
és főleg elismertsége nem megfelelő, így a Kórház nem tudja megfelelően kihasználni 
legfőbb helyzeti előnyét, a klinikailag igazolt, hatékony gyógyvizet. Az elmúlt évek fejlődése 
következtében a Gyógyfürdőkórházban zajló rehabilitáció és gyógyítás ma már igen 
szerteágazó tevékenység, amely túlmutat a pusztán gyógyvízre alapozott tevékenységeken. Ez 
tovább nehezíti a szakmai munka elismertetését az orvostársadalom és a rehabilitációs szakma 
berkeiben. A Harkányi Gyógyfürdőkórház ismertségének és elismertségének növelése 
érdekében 2014-től kezdődően megbíztuk dr. habil. Vekerdy-Nagy Zsuzsanna tanárnőt a 
Rehabilitációs Szakmai Kollégium tagját és a Kollégiumot támogató Tanács elnökét a 
rehabilitációs szakmai munka felülvizsgálatával, szakmai tanácsadással.  

2015-ben tovább folytatjuk a közös munkát, melynek célja, hogy a kórház rehabilitációs 
tevékenysége minél magasabb szakmai színvonalon történjen és ezt a megfelelő szakmai 
fórumokon is képviseljük és elismertessük. A tervezett REP bevezetése 2016-ra halasztódott, 
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így ebben az évben vár ránk a feladat, hogy egy osztályunk képviselje kórházunkat a REP-ek 
pilot időszakában való részvétellel. Ez az időszak nagy próbatétel intézményünknek a 
szakmai munkában és az adminisztrációban egyaránt.   

2.3.2. Kórházszintű stratégiák és feladatok 

1) Az OEP által finanszírozott fekvőbeteg-ellátás megerősítése 

 A gyógyítás/rehabilitáció orvos-szakmai feltételeinek optimalizálása, 
költséghatékonnyá tétele. A meglévő protokollok REP-eknek megfelelő átdolgozása. 

 A gyógyítás magas szintű tárgyi feltételeinek megteremtése a legmodernebb 
készülékek pályázatokon keresztül történő beszerzésével. 2016-ban elsősorban a 
kardiológiai rehabilitáció fejlesztését tűztük ki célul.  

 Az egyedi, a Harkányi Gyógyfürdőkórház egyedülálló jellegét kiemelő gyógyvíz és az 
ezen alapuló balneoterápia szakmai körökben történő színvonalas népszerűsítése 
mellett a rehabilitációs tevékenységünk bemutatása konferenciákon, kreditpontos 
képzéseken és a PTE-n szerveződő Rehabilitációs Tanszék oktató munkájában való 
aktív részvétel.   

 A szakma által elismert, minősített oktatók foglalkoztatásával a szakmai munka 
minőségének növelése. Továbbá a Kórházban dolgozó, ilyen irányban motivált orvos, 
gyógytornász és diplomás ápoló kollégák minősítésének (Ph.D. fokozat) 
megszerzésének támogatása. Ennek figyelembevételével került összeállításra a 
gyógytornász csoport 2016. évi képzési terve is. 

Megnevezés Résztvevők 
(fő) 

Költség 
(Ft) 

Tanfolyamok, továbbképzések   910 720 
McKenzie A rész 2 132 000 
Trigger pont terápia 2 160 000 
Nordic walking tanfolyam 2 78 000 
Mulligan manuálterápia A rész 2 170 000 
Mulligan manuálterápia C rész 2 170 000 
Terrier III. 1 45 000 
Relaxációs tanfolyamok 2 32 000 
Perifériás idegmobilizáció-neurodinamika 1 45 720 
Fascia Release System 2 78 000 
Konferenciák, kongresszusok   280 100 
Balneológiai Kongresszus 3 60 000 
Rehabilitációs Kongresszus 3 24 000 
Ortopédiai és Traumatológiai Konferencia 3 60 000 
Magyar Gerincgyógyász Társaság Tud. ülése 3 60 000 
Magyar Kardiológusok és Szakdolgozók Konf. 3 38 100 
Fizioterápiás Szakdolgozók E.VII.Kongresszusa 2 38 000 
Mindösszesen  1 190 820 

 

A képzési költségek kórházi finanszírozású részének odaítéléséről az Oktatási 
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Bizottság dönt, a fennmaradó összegre támogatás negyedévente a Batthyány-Than 
Alapítványtól igényelhető. 

 2016-ban alapvető és fő feladat a már korábban említett REP pilot időszakban való 
részvétel lesz. A REP mentén kell újragondolni a Kórházban alkalmazott szakmai 
protokollokat. A szakmai protokollok kidolgozásakor gazdasági szempontokat is 
figyelembe kell venni. A szakmai munkát a REP mentén egységessé kell tenni. A 
szakmai protokollok kidolgozása és bevezetése után kontrolling megszervezése fontos, 
a kidolgozott protokollok betartásának ellenőrzésére. Egyensúlyt kell teremteni a 
legmagasabb szakmai színvonal, az orvosok gyógyító szabadsága és a gazdaságilag 
nyereséges működés között. A rehabilitációs szemléletet a Kórház egészségügyi 
szakszemélyzeténél is erősíteni kell. Folytatni kell a rehabilitációs ellátási 
programoknak megfelelő szervezeti egységek és differenciált betegellátó teamek 
kialakítását. 

 A tárgyi feltételek optimalizálásakor a fizioterápia területén lehetőség szerint új, 
modern eljárások bevezetésére kell törekedni, ezen belül megvalósításra, bevezetésre 
került 2016-ra a lézerterápia, paraffin-kezelés. Jövőbeni tervként célkitűzésre került a 
lökéshullám-terápia gyógyításban való hasznosítása kórházunkban. 

 A Pécsi Tudományegyetemmel és a Dél-Dunántúli Régió megyei kórházaival szoros 
szakmai kapcsolat fenntartása szükséges, hogy a lehető leghatékonyabban szervezzük 
elsősorban az elsőbbségi rehabilitációban részt vevő betegek ellátását.  

2) A fizetős ellátás forgalmának növelése 

Ez elsősorban marketing feladat, a Kórház egészének működése szempontjából kiemelt 
fontosságú. A marketing tevékenység mellett a következő egészségszakmai feladatok vannak: 

 együttműködések kialakítása a régió legnagyobb munkáltatóival, egészségmegőrző 
programok, ellátás biztosítása a dolgozóknak,  

 OEP mellett más egészségpénztárakkal való együttműködés,  

 külföldi egészségbiztosítókkal való együttműködés. 

2.3.3. Szakágak szerinti feladatok 

Elsőbbségi mozgásszervi rehabilitáció: 100 ágy 2016. március 31-ig, 95 ágy 2016. április 
1-jétől 

A rehabilitációs szakma hazai vezető szakemberei (Országos Orvosi Rehabilitációs Intézet 
/OORI/, Rehabilitációs Szakmai Kollégium) ezt az ellátást tekintik az igazi rehabilitációnak. 
Alapvető a kórház ismertsége és elismertsége szempontjából, az OORI-val való szoros, jó 
szakmai kapcsolat kiépítése.  

Az ellátás tekintetében a tényleges rehabilitációra kell helyezni a hangsúlyt. Kijelöltük azokat 
a területeket, amelyeken az elsőbbségi rehabilitációs tevékenységet végezzük (trauma utáni 
rehabilitáció, váll műtétek utáni rehabilitáció, neurológiai rehabilitáció, amputáltak 
rehabilitációja, ortopédiai, idegsebészeti műtétek utáni rehabilitáció). Ezeken a területeken a 
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Rehabilitációs Szakmai Kollégium által kidolgozott és 2016-ban bevezetésre kerülő 
rehabilitációs protokollok (REP) bevezetésére fel kell készülni a Kórházunk mindennapi 
gyakorlatában. A Kórházban a REP-pel harmonizáló kezelési protokollok kidolgozása 
szükséges.  

Az elsőbbségi rehabilitációt a lehető leghamarabb el kell kezdeni a minél jobb eredmény 
elérése érdekében. Minél később kezdődik meg a rehabilitáció, annál kisebb eséllyel indul és 
annál kevesebb eredménnyel jár. Ennek érdekében felvettük a lehetséges küldő 
intézményekkel a kapcsolatot. A betegutak hatékony szervezése mind a beteg, mind a küldő 
intézmény és a mi szempontunkból is alapvető. Meg kell szervezni a rehabilitációra alkalmas 
betegek kiválasztásának, felvételének ideális szisztémáját. A küldő intézmények vezetőivel és 
orvosaival kialakult jó szakmai kapcsolatot fenn kell tartani pl. kölcsönös szakmai előadások, 
konzultációk szervezésével. A rehabilitációs szemléletet tovább kell adni, mert ezáltal válik 
lehetségessé, hogy a valóban rehabilitálható betegek kerüljenek felvételre. Meg kell 
változtatni azt a szemléletet, hogy Kórházunkba csak a gyógyvizes kezelést igénylő betegek 
érkezhetnek, és hogy a frissen műtött betegek rehabilitációja nálunk nem lehetséges. A magas 
színvonalú elsőbbségi rehabilitációra kiemelkedő lehetőséget nyújt a színvonalas 
gyógytornász háttér is.  

Feladat: 

 A jelenlegi szakmai pozíciónk további erősítése, a rehabilitációs osztályokon belül az 
elsőbbségi rehabilitációs szakterületek egységesítése, az osztályok ez alapján való 
specializálása. A specializált osztályok szakorvosai által még szorosabb kapcsolat 
kiépítése a küldő intézményekkel, heti vizit megszervezése a küldő intézmények 
osztályain. A betegek bekerülési idejének lerövidítése, annak érdekében, hogy 
tevékenységünk megfeleljen a REP szerinti elsőbbségi rehabilitáció kritériumainak.  

 A kapcsolatfelvétel a különböző területekre specializálódott szakorvosaink és az 
OORI megfelelő osztályainak vezetői között, ezáltal biztosítjuk a minél magasabb 
színvonalú rehabilitációt. 

 Távlati cél a letisztult profillal rendelkező, önálló neurológiai, traumatológiai, 
amputációs és műtét (ortopéd, idegsebészet) utáni rehabilitációs részlegek létrehozása, 
amely az utóbbi kivételével egyértelmű hiány a régióban. 

Programozható mozgásszervi rehabilitáció: 110 ágy 

Elsősorban a krónikus degeneratív ízületi betegek, valamint az elsőbbségi rehabilitációban 
korábban részt vett betegek későbbi állapotmegőrző rehabilitációja történik ebben az ellátási 
formában. Mozgásszervi rehabilitációban ezeknél a betegeknél tudjuk leginkább kihasználni a 
gyógyvíz adta lehetőségeket, valamint a fizioterápiák széles skáláját. 

Az ágykihasználtság 100%-os, a várakozási idő jelenleg 1év. A hosszú várakozási idő jelzi, 
hogy ez a terület a betegek körében ismert és elismert, viszont ugyanez nem mondható el 
szakmai körökben is. 
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Feladat: 

 A terület szakmai presztízsét növelni kell. Ehhez a magas színvonalú szakmai munka 
mellett annak jó dokumentálása, elsősorban retrospektív tanulmányokban való 
feldolgozása szükséges. Az eredmények szakmai publikálása, országos, nemzetközi 
rendezvényeken való részvétel, előadások tartása alapvető. Oktató rendezvények, 
kreditpontos kurzusok szervezésével kell ezt a folyamatot előmozdítani, és szakmailag 
alátámasztani a Kórházban folyó marketing munkát, melynek erősítése szintén 
alapvető a Kórház működése szempontjából (elsősorban a fizetős szolgáltatások terén, 
melyek a gazdaságos, fenntartható működés elemi részei). 

 A meglévő elektroterápiás eszköztárunk kiszélesítése alapvető és új fizioterápiás 
módszer, a lézerterápia bevezetése fontos, eszközbeszerzési terveink ennek 
megfelelőek. 

Krónikus belgyógyászat: 85 ágy 2016. március 31-ig, 2016. április 1-jétől új struktúra 
lépett életbe, azaz Krónikus belgyógyászat I. 56 ágy, Krónikus belgyógyászat II. 29 ágy 

 

A PTE KK-val korábban élő közreműködői szerződés megszüntetését követően 2016. 
áprilistól az ellátás továbbra is 85 ágyon történik, de más osztályszintű megoszlásban. 
Döntően olyan betegek ellátása történik itt, akiknél a súlyos belgyógyászati alapbetegség 
nagyban befolyásolja a mozgásszervi panaszaik balneoterápiás, fizioterápiás ellátását, a 
betegek biztonságos kezelése érdekében belgyógyászati felügyelet és szemlélet fontos a 
kezelés során, ill. a belgyógyászati alapbetegség monitorozása a rehabilitációs kezelés szerves 
része. Betegeink körében az obesitas általános probléma. Ez a tény is hozzájárult az 
obesitológiai/testsúlycsökkentő program létrehozásához, mely talán az országban egyedülálló 
módon mozgás alapú fogyasztó program. Ez a program a belgyógyászok vezetésével a 
belgyógyászati osztály keretében, kiegészítő díjas szolgáltatásként jelenleg is jól működik, 
kiterjesztése fontos lenne. A belgyógyászati osztály is 100%-os kihasználtsággal működik. 

Feladat: 

 A területi ellátási kötelezettségnek megfelelően az ellátás biztosítása. Ezen felüli 
betegek esetén a profil tisztítása inkább a hiánynak számító anyagcsere betegségek 
(diabetes, obesitas stb.) kezelése irányába.  

 Az obesitológiai program további erősítése, szakmai körökben és a betegek körében 
történő népszerűsítése, marketing fontos feladat. 

 Az osztályon költségszámítások alapján a költségek racionalizálása megtörtént, ezáltal 
az osztály önfenntartóvá vált. Ez évi cél, hogy az évek óta emelkedő költségek mellett 
ezt megtartsuk, esetleg minimális nyereséget tudjunk kimutatni. Ezt a célt szolgálja az 
ágyak egy részén a diabéteses betegek gondozási programjának kidolgozása, ezáltal az 
obesitológia mellett egy újabb profil megjelenése, melyre nagy igény van a 
beteganyagunk körében. Ezen túlmenően az ágyak egy részének természetes 
gyógytényezővel történő krónikus ellátási formává történő átminősítését tervezzük, 
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így az 1,2-es szorzó helyett 1,8-as szorzóval már anyagilag is hatékonyan tudnánk a 
betegeket kezelni. 

 

Programozott kardiológiai rehabilitáció: 20 ágy 2016. március 31-ig, 2016. április 1-jétől 
26 ágy 

A PTE KK-val megszüntetett közreműködői szerződést követően 2016. második negyedévtől 
az ellátás 26 saját ágyon történik.  

A kardiológiai rehabilitációs tevékenységünket folyamatosan erősítetjük. A térségben a 
biztonságos kardiológiai rehabilitációs kapacitás fenntartása érdekében megvalósuló DDOP-
3.1.3. Rehabilitációs projekt 300 millió Ft-os beruházása lezárult, amely az orvostechnikai 
hátteret jelentős mértékben javította. Például 2016-tól bevezetésre került az aquabike 
használata a kardiológiai rehabilitációban. 

A fentieken túl adottak a személyi feltételek az orvosi és egészségügyi szakdolgozói oldalon 
is. 

 

Programozott nőgyógyászati rehabilitáció: 15 ágy 

2016.04.01-től krónikus belgyógyászati osztály keretén belül működik, háziorvosi és 
belgyógyászati beutaló szükséges az ellátás igénybevételéhez. A harkányi gyógyvíz 
tradicionálisan jó hatású bizonyos nőgyógyászati kórképekben: meddőség, krónikus 
kismedencei gyulladás. Ezt a jó hatást sajnos a mai rehabilitációs szakma nem ismeri el, így a 
nőgyógyászati rehabilitáció fogalma sem szerepel a rehabilitációs területek között. A 
kórházunk és a Parádfürdői Kórház közös, kitartó erőfeszítésének köszönhetően a krónikus 
ellátási formák között kapott helyet a természetes gyógytényezőkön alapuló nőgyógyászati 
ellátás. Célunk, hogy ezt a tevékenységünket tiszta profilként tudjuk megjeleníteni és tovább 
küzdjünk a szakmai elismertségéért. 

Feladat: 

 A „Nőgyógyászati krónikus kórképek balneo-fizioterápiára alapozott kezelése” 
megjelölésű terv jó megoldásnak tűnik e tevékenység besorolására a jövőben, de 
csakis 1,8-es szorzóval tartható fenn e tevékenység. Ennek érdekében 2015. február 
28.-án többletkapacitás-befogadási kérelmet adtunk be a 43/1999. (III.3.) Kormány 
rendelet 8. mellékletében szereplő „Krónikus belgyógyászati, nőgyógyászati és 
pulmonológiai osztályokon […] gyógytényezők felhasználásával végzett krónikus 
ellátás” tárgyában. Amennyiben a krónikus nőgyógyászati ellátás önálló profilként 
megjelenhet a kórház működésében, akkor továbbiakban ennek kiszélesítését 
tervezzük. Olyan, nem tradicionális nőgyógyászati kórképek kezelését tervezzük, 
amelyek esetében az elmúlt években jó tapasztalatunk volt (főleg incontinentia és 
meddőség).  

 Az eddigi tapasztalataink tudományos, elsősorban retrospektív módon történő 
feldolgozását, az eredmények tudományos fórumokon és folyóiratokban való 
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megjelenítését alapvetően fontosnak tartjuk, ebben előrelépést tervezünk. 

Aktív reumatológiai ellátás: 15 ágy 

2016. második negyedévétől az ellátást 15 saját ágyon végezzük. A Rehabilitációs Szakmai 
Kollégium állásfoglalása alapján minden érintett rehabilitációs intézményben az aktív ágy 
megléte kritérium. Szakmailag alapvető, hogy a döntően mozgásszervi rehabilitációt végző 
osztályok munkáját az aktív osztály segítse és támogassa az új betegek kivizsgálásával, 
korrekt diagnózis felállításával, a krónikus betegek akut panaszainak ellátásával. Az osztály 
hátteret biztosít a nagy kapacitású ambuláns rendszerünknek is. 

 

 

Feladat: 

 A rehabilitációs és krónikus ellátás és az aktív reumatológiai ellátás szigorú 
szétválasztása szakmai szempontok szerint és ennek érvényre juttatása a 
betegfelvételben is. 

 Beteg-utak egyszerűsítése, a potenciális küldő orvosok, ambulanciák felé a szoros, 
személyes kapcsolat kiépítése, hogy a fenti szakmai szempontokat egységesen 
kezeljük.   

 Oszteoporózisos betegek szűrése – OP szakambulancia létrehozása (kapcsolatépítés 
traumatológiával, háziorvosokkal).  

 Acut fájdalom szindróma ellátása – szorosabb kapcsolat kiépítése háziorvosokkal, 
idegsebészettel, reumatológiai szakrendelőkkel.  

 A diagnosztika fejlesztésének keretében polarizációs mikroszkóp beszerzését 
tervezzük. 

Psoriasis gondozás 

A kardiológiai rehabilitáció mellett a legnagyobb potenciál ebben az ellátásban rejlik. 

A harkányi gyógyvíz psoriasisra gyakorolt kedvező hatása régóta ismert tény, a mozgásszervi 
és nőgyógyászati betegségek mellett ez a harmadik tradicionális területe a gyógyvíz 
hatásának. Ennek igazolására a psoriasis területén a PTE Farmakológiai Intézetével folytak 
vizsgálatok, melyek a jó hatást igazolják (dr. Sebők Béla, dr. Pintér Erika, dr. Szolcsányi 
János).  

Tiszta bőrgyógyászati rehabilitáció – a nőgyógyászathoz hasonlóan – egyelőre nem létezik a 
Rehabilitációs Szakmai Kollégium tudatában, ezért az ellátási forma megteremtésére tett 
tárgyalások elengedhetetlenek. 

2015. októberében befejeződött a Balneológiai épület kibővítése, melynek keretében 90 ágyas 
kórházi szárny nyílt meg psoriasisos betegek fogadására. Mivel a betegek itt nem OEP 
finanszírozás keretén belül vannak ellátva, hangsúlyossá válik a balneoterápia elismertetése a 
psoriasis kezelésében mind hazai, mind külföldi szakmai körökben. Továbbá kiemelkedő lesz 
a marketing tevékenység szerepe a betegek elérésében.  
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Feladat: 

 A gyógyvíz hatásosságát további vizsgálatokkal kell igazolni, melyeket nemzetközi 
szinten is publikálni kell. Ezért kapcsolatfelvételt tervezünk a PTE KK 
Bőrgyógyászati Klinikával. Amennyiben a psoriasis ellátást ily módon fel tudjuk 
fejleszteni, az jelentős bevételforrást jelenthet az intézmény számára. 

 A korábbi években megkezdett erőteljes marketing tevékenység továbbra is szükséges 
országos és európai szinten, mely biztosítaná a harkányi gyógyvíz hatásának 
megismertetését psoriasisos betegeken. Az ellátási forma megismertetése céljából fel 
kell venni a kapcsolatot európai meghatározó bőrgyógyász, psoriasis gondozó 
személyekkel, intézményekkel és a témával kapcsolatos kongresszusokat, szakmai 
napokat kell szervezni. 

 Minden második év őszén megrendezésre kerül a IV. Harkányi Psoriasis Konferencia, 
melyet hagyományosan kétévente tartunk. A konferencia szakmai színvonalának 
biztosításaként Prof. Dr. Gyulai Rollandot kérjük meg fővédnöknek, aki a PTE KK 
Bőrgyógyászati Klinika intézetvezetője. 

2.3.4. Kapacitás és finanszírozás 

Jelenleg az OEP (a 43/1999. (III.3.) Kormányrendelet 8/A. melléklete alapján) „A” 
minősítésű rehabilitációs ágyainkat 1,8-as, krónikus belgyógyászati kapacitásunkat  1,2-es 
szorzóval finanszírozza. 

2015.decemberében a Pécsi Tudományegyetem Klinikai Központ és Kórházunk vezetése 
döntött feladatátadási megállapodások megkötésével a közreműködői szerződések 
megszüntetéséről, és az ezzel kapcsolatos kapacitás átadásokról 2016.április elsejei 
hatállyal (1.a. és 1.b. sz. mellékletek) 

 

A kapacitásváltozást és annak hatását az OEP finanszírozási összegre mutatja be a következő 
két táblázat. 

 

 

 

 

Ágyszámok 
2016.03.31-ig 2016.04.01.-től 

Saját Közre- 
működői Összes Saját Közre- 

működői Összes 

Mozgásszervi rehabilitáció  210 15 225 205 0 205 
Krónikus belgyógyászat  50 35 85 85 0 85 
Kardiológiai rehabilitáció  0 20 20 26 0 26 
Aktív reumatológia 0 15 15 15 0 15 

Összesen:  260 85 345 331 0 331 
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     e Ft 

Bevételek 2015. 
tény (1) 

2016.               
I. negyedév 

terv (2) 

2016. II-
IV.negyedév 

terv (3) 

2016. terv 
összes (4) 

Eltérés 
(4)-(1) 

OEP finanszírozás 959 894 239 974 881 066  1 121 040 161 146 
Közreműködői bevétel 265 530 66 382 0       66 382  -199 148 
Összesen 1 225 424 306 356 881 066 1 187 422 -38 002 

 

2.4. Központi fizioterápia 
Gyógytorna kezelések tekintetében különféle új foglalkozások bevezetését tervezzük: táncos 
foglalkozás, egyensúly és koordinációfejlesztés idős korban. Gyakorlati betegoktató órákat 
kívánunk tartani a gerinciskola szabályai szerint. Betegeknek készítenénk megvásárolható 
DVD segédanyagot a helyes torna elsajátításához. A megnövekedett gyógytorna igényekhez 
igazodva megtörtént a kiscsoportos ellátás feltételeinek javítására, termek, eszközök további 
fejlesztésére a Rehabilitációs pályázat keretében. 

Célunk a „Hahota jóga” további népszerűsítése, akár egészségügyi intézmények közötti 
összefogással. 

A fentieken kívül az aquabike használata bevezetésre került a kardiológiai rehabilitációban, 
valamint a paraffin kezeléseket is megkezdtük 2016. április második felétől. 

 

Fontos a tudományos kutatások folytatása a balneológiai kezelések hatékonysága és a víz 
gyógyhatásának kimutatásával kapcsolatban. (Prof. dr. Boncz Imre) 

A minimumfeltételeknek megfelelően átdolgozásra került a fizioterápiás tevékenység is: 

 száraz szénsav kezelő elkülönítése, nagyobb számú kezelés biztosítása 
 kezelési idők meghosszabbítása 
 kombinált kezelések bevezetése 
 „Kisterápia” áthelyezése kulturáltabb környezetbe  
 elektroterápiás protokollok kibővítése. 

3. Egyéb tevékenységek 

3.1. Élelmezés 
A közbeszerzési eljáráson nyertes pályázóval 2015. május 1-vel hatályba lépett 60 hónapos 
időtartamú szolgáltatási szerződés. 

A pályázati kiírásnak megfelelően a korábban is az élelmezésben dolgozó kórházi személyi 
állományt 2015. év 5. hónaptól a nyertes vállalkozó foglalkoztatja tovább, amelynek révén a 
Kórház személyi jellegű ráfordításai terén több mint havi 2 millió Ft a megtakarítás. 
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A közbeszerzés eljárásban rögzített ajánlat alapján kötött szerződés szerinti szolgáltatási 
összeg a Kórház élelmezésére (betegek és alkalmazottak részére) átlagosan havi nettó 15 000 
e Ft körül alakul, mely több tényező függvénye lesz (diétás igények, kórházi étkezést választó 
alkalmazottak száma stb.) 

2015. decemberétől az új szállodai szárny modern, energiatakarékos eszközökkel berendezett 
konyhájában történik a főzés a közbeszerzési eljárás kiírásának betartása mellett, amely 
változás, az ételek frissességének garantálásával nagyon nagy mértékben javította a betegek 
és a dolgozók elégedettségét a korábbi viszonyokhoz (szállított és melegített meleg étel 
tálalása) képest. 

A szállodai szárny megnyitásától kezdve a la carte ellátást kell nyújtanunk a hotelszárny 
vendégei részére is, amely ellátás biztosításában a 2015. decemberétől az új szállodai szárny 
földszintjén modern eszközökkel berendezett kórházi konyhájának használatbavétele jelentős 
az étkeztetésben színvonal emelkedést és presztízsnövekedést hozott a kórházunk számára. 

 

3.2. Minőségirányítás 
Új minőségirányítási rendszert dolgoztunk ki az elmúlt évben. Ennek alapján kórházunk 
2016-ban is folytatja a minőségi változtatásokat, korszerűsítéseket: 

 új ápolási dokumentáció folyamatos frissítése 
 egyéb dokumentációk kerültek bevezetése: kilépési engedély, felügyelet mellett végzett 

tevékenység 
 dokumentációk nyomdából történő beszerzése – költséghatékonyság, minőségi javulás 
 minőségcélok meghatározása minden részlegen, melyek kiértékelésre kerülnek év végén 
 indikátorok meghatározása 
 kiértékelésre kerülnek az elmúlt év „esési” dokumentációi 
 osztályos Működési Szabályzatok átírása – vizit idő, étkezési idő megváltozása miatt 
 kegyeleti szoba kialakításra került az intézménynél 
 tolmácsolás eljárás rendjének átdolgozása 
 2016-ban az alábbi dokumentációk kerülnek majd bevezetésre: Kulcskezelési 

szabályzat, MRK által okozott fertőzések elleni védekezés protokollja, hulladék 
nyilvántartó lap, ellenőrzési lapok,megújított betegelégedettségi lap, paraffin kezelési 
lap. 
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3.3. Mosoda 
A mosási tevékenység fajlagos önköltsége 2015. évben bruttó 218,- Ft/kg volt. 
Ez az érték 2016. évben – a mosoda kihasználtságának várható növekedése miatt – csökkenni 
fog. 
Továbbra is fennállnak a mosoda saját működtetésben való tartása mellett szóló érvek: 

 A jelenlegi, piac által akceptált bérmosási egységár bruttó 220-230,- Ft/kg. Saját 
mosodai tevékenységünk ennél költséghatékonyabb. 

 Más kórházak (pl. Hévíz) tapasztalatai alapján úgy tűnik, hogy kiszervezés esetén a 
szigorú minőségellenőrzési szempontok érvényesítése nehézségekbe ütközne. 

 Munkahely megtartási szempontok. 
 2016. évi cél a bérmosási tevékenység volumenének növelése a meglévő szabad 

kapacitások kihasználására, illetve az árbevétel növelésére, valamint egyúttal a 
fajlagos önköltség csökkentésére. 

 A 2015. év végén megnyílt új 90 ágyas kórházi szárnyunk mosási igényei növelni 
fogják a meglévő kapacitásunk kihasználtságát, és ennek szállodai színvonala által 
támasztott pipere minőségű mosási elvárásainak a helyben végzett mosatás szoros 
minőségkontrollja a legmegfelelőbb. 

 A fentiek alapján 2016. évben a mosoda saját kézben történő működtetését továbbra is 
rentábilisnak tartjuk, ezért a jelenlegi viszonyok mellett képzeljük el a részlegünk további 
üzemeltetését. 

 

3.4. Takarítás 
A kórház a takarítási feladatokat a 2016. évben is saját állománnyal tervezi ellátni. 
A takarítás négyzetméterenkénti önköltsége 2015. évben 2,5 e Ft/m2 volt (2014. évben ez 
3,0 e Ft/m2). A költségcsökkenés oka az volt, hogy a Kiemelt projekt és a Rehabilitációs 
pályázat keretében használatba vett új terek mintegy 26%-kal növelték a takarított 
alapterületet. Ez lehetővé tette a saját takarítószemélyzet jobb kihasználását. Ez (mivel a 
takarítás önköltségének átlagosan 73,3%-át humán költségek teszik ki), valamint az a 
tény, hogy 2015. májustól folyamatosan közfoglalkoztatott munkaerő került bevonásra a 
takarítási feladatok ellátásába, jelentősen csökkentette a takarítás fajlagos önköltségét. 
A takarítási feladatokra 2017. februárjáig a Kormányhivatallal létrejött szerződés 
biztosítja 4 fő közfoglalkoztatott munkaerő alkalmazását, amely a feladat ellátásában 
nagy mértékben javítja a munkaerő személyi jellegű fajlagos költségét. 
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4. Humánpolitika 

4.1. Munkaszervezet, létszámgazdálkodás 
Szervezetünk statisztikai állományi létszáma 2016.05.31-én – közfoglalkoztatott státuszban 
lévő állomány nélkül – 273,14 fő volt. Munkajogi létszámunk a fenti időpontban 296 fő. 

2016. május utolsó napján 4 főt foglalkoztattunk közfoglalkoztatási jogviszonyban takarító 
munkakörben.  

A munkavállalók kifizetőhelyek szerinti eloszlása 2016. május 31-én. 

Kifizetőhely Létszám/fő 
Tartós 

távolléten/fő 

Krónikus fekvőbeteg ellátás 111 4 
Járó beteg szakellátás 10 0 
Labor 2 0 
Röntgen 3 0 
Dietetika 5 2 
Terapeuták 4 0 
Központi igazgatás/kommunikációs 
csoport 19 4 

Gépjármű 1 0 
Takarítás 19 1 
Porta  5 0 
Mosoda 6 0 
Központi raktár 2 0 
Központi fizioterápia (Gyógytorna) 34 7 
Központi fizioterápia (Masszázs) 33 1 
Medence felügyelet 6 0 
Elektroterápia 14 2 
Egészségügyi diszpécserszolgálat 14 2 
HPC 8 0 
Összesen 296 24 

 

2016-ban 5 főt foglalkoztatunk határozatlan idejű megbízási szerződéssel. A megbízási 
szerződésben foglalt tevékenységük 2 fő kivételével minden hónapban ugyanolyan 
intenzitású, az ellentételezés azonos mértékű. A teljesítés mind az orvos igazgató, mind a 
főigazgató által kontrollált. 

 

4.2. Bérgazdálkodás 
A korábbi évek rutinjának megfelelően a 2016-os évben sem tervezünk, jelentős 
munkavállalói létszámot érintő bérprogressziót. A kötelező minimálbér és garantált 
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bérminimum változásokon túl csak egy terület élvezett kiigazító intézkedéseket. A szakmai 
palettánkban kiemelt jelentőséget élvező Központi fizioterápia (Gyógytorna) terület a 4. 
hónapban beavatkozást igényelt. A természetes fluktuációt meghaladó eltávozás és a magasan 
képzett munkaerő megtartási szándéka, bérrendezési igényt hívott életre. Az áprilisi hónapban 
13 főt érintő, összesen 127.233,- forint havi mértékű bértömeg került megemelésre. A 
gyógytornász szakembereink megbecsültségét, további intézkedésekkel igyekeztünk 
érzékeltetni. Negyedévente, vezetőik kizárólagos szakmai teljesítményértékelése alapján 
360.000,- forint kerül kifizetésre, bérkiegészítésként. „Bizalomnövelő” akcióként a határozott 
idejű munkaszerződéseiket, természetesen, akit érintett, határozatlanra módosítottuk. 

A stratégiai fontosságú szakorvos állományunk létszámában nem történt jelentős változás. 
2016. harmadik havában egy szakorvos kolléga munkaviszonya szűnt meg. 2016. negyedik 
havában egy szakorvos kolléga bővítette kórházunk munkavállalói létszámát. Dr. Petrus 
Izabellát havi összesen 513.013,- forint bér és bérjellegű kifizetés mentén alkalmazzuk, 
kórházunk kardiológiai rehabilitációs osztályán.    

Az év elején az elmúlt évek rutinjának megfelelően megigényeltük az ÁEEK bértámogatását 
az egészségügyi dolgozók vonatkozásában. A tervezett bértámogatás összegét havi 
6.653.475,- forintban határoztuk meg. A folyamatos támogatás kifizetőt terhelő közterheinek 
összege 1.796.438,- forint, így a végleges havi szinten igényelt támogatási összeg 8.449.913,- 
forint. Természetesen a valós kifizetés ettől eltérhet, hiszen az előre nem látható tartós 
távollétek negatív irányba csökkentik a havi bérkifizetéseket és ennek függvényében 
csökkenhet a bértámogatás mértéke is, a tervezetthez képest. Az igénylés és az elszámolási 
időszak közt megjelenő jelentős mértékű „időablak” szintén nem kedvez a konkrét 
tervezésnek. Az igénylés pillanatában még nem ismert kilépők esetleges belépők, és az egyéni 
bérmódosulási tételek érdemben befolyásolhatják az igénylés és a valós felhasználási 
adatokat. Ennek függvényében az elszámolási időszak végén akár negatív korrekcióra is fel 
kell készülnünk. 

 
A bértámogatás vonatkozásában azonosított és hozzájuk rendelt bértámogatási tételek a 
következőképpen alakulnak a 2016-os évben. 

A bértámogatásra jogosult orvosok száma Az igényelt támogatási összeg 
21 1 422 437 Ft 

A bértámogatásra jogosult egészségügyi 
szakdolgozók száma 

Az igényelt támogatási összeg 

210 5 168 886 Ft 
Felsőfokú végzettséggel betölthető 

munkakörökben foglalkoztatottak száma Az igényelt támogatási összeg 

2 62 152 Ft 
Gyógyszerész végzettséggel betölthető 

munkakörökben foglalkoztatottak száma 
Az igényelt támogatási összeg 

0 0 Ft 
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Minden olyan törvény adta lehetőséget igyekszünk kihasználni, ami a személyi ráfordítások 
tekintetében megjelenő, jelentős adó és járulék terhet mérsékelni tudja. A 2016-es évben 
belépett munkavállalók esetében, akinél ez alkalmazható, igénybe veszünk minden olyan 
járulékkedvezményt, ami a hatályos szabályozások alapján igénybe vehető. Az automatikusan 
minden munkáltatót megillető kedvezményeken túl (25 év alatti, 55 év feletti, 
szakképzettséget nem igénylő munkakörök) fokozott figyelmet szentelünk, a további 
lehetőségek kiaknázására. A 2015-ös év második félévében megkezdett „irányított munkaerő 
beszerzés” sikerei alapján, a 2016-os évben is elsőbbséget élveztek a kiválasztási 
szempontjainkban az olyan munkavállalók, akiket a Baranya Megyei Kormányhivatal, a 
GINOP 5.2.11.-14 projekten keresztül közvetített felénk. Ezen munkavállalók minden esetben 
támogatott foglalkoztatást birtokolnak. Tehát a munkabérük és azt terhelő járulékok akár 
100%-os mértékben visszaigényelhetőek, természetesen a támogatási időszak alatt. Jelentős 
létszámban vettünk fel gyógy- és sportmasszőröket a projekten keresztül, de a 2016-os év első 
negyedévében már takarító munkaköröket is betöltettünk a program segítségével. A 
támogatott bér és járulék költségeken túl, mivel jellemzően 25 év alatti fiatal 
munkavállalókról van szó, további 27%-os járulékkedvezményt érvényesítünk minden olyan 
munkavállalónál, akinél a NAV kiállította a szükséges igazolást. Az automatikus 
járulékkedvezményeken felül, az ismert és kihasználható járulékkedvezmények évi több mint 
12 millió forint szochó megtakarítást jelentenek szervezetünknek. Továbbra is kiemelt 
figyelmet szentelünk a megváltozott munkaképességű személyek foglalkoztatásának, mely a 
rehabilitációs hozzájárulásunk jelentős mértékét képes csökkenteni. Ugyan értünk el sikereket 
ezen a területen, de a természetes fluktuáció és a szervezet tevékenységének speciális mivolta 
miatt, még mindig jelentős teherként jelenik meg a fent említett hozzájárulás mértéke. 2016. 
május 31-én 8 fő volt, az azonosított és kedvezményre okot adó megváltozott 
munkaképességű alkalmazotti létszám. A személyi költségek csökkentésének egy másik 
területeként, kizárólag takarító munkakörben közfoglalkoztatottakat is alkalmazunk, változó 
sikerrel. A közfoglalkoztatottak részére megállapított minimálbér, a fizikai igénybevétel és a 
jelentkezők alacsony iskolázottsága, hátrányos szociális helyzete, nem megbízható munkaerő 
képét jeleníti meg számunkra. A fokozott fluktuáció és az alacsony bér, szinte mindig 
„idényjelleget” kölcsönöz foglakoztatásunk ezen aspektusának. Közfoglalkoztatottaink 
támogatott bérköltsége január és május hónapig tartó időszakban, havi 439.770,- és 
359.364,- forint között mozgott.    

A korábbi évek terveiben már ismertetett bérfeszültség és a bérstruktúra szakmaiatlanságából 
fakadó érzelmi teher, továbbra is jelentős problémaként merül fel a szervezet életében. A HR 
és munkaügyi feladatok elsősorban funkcionális jellege és az egyértelmű költségkontroll, 
minimális mozgásteret biztosít kórházunk személyzeti politikájának. A kormányzat központi 
bérprogressziója, mely az utolsó negyed év eseménye, egyelőre ismeretlen faktorokat jelenít 
meg szervezetünk humán gazdálkodásában. A rendezetlen jogállás, elsősorban zavaró 
kettőséget eredményez a bérgazdálkodás tekintetében, mely az intézményvezetés számára is 
nehézkes tervezhetőséget biztosít. Az egészségszakmai munkavállalók és support funkciók 
egymásnak történő megfeleltetése, további feszültséget eredményezne egy esetleges, csak az 
egészségügyi dolgozókat érintő jelentős bérprogresszió esetén. Külső források bevonása 
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nélkül (támogatott foglalkoztatás, pályázati források), továbbá jelentős mértékű bevétel 
növekedés hiányában bér és személyzeti politikánk szűk korlátok között mozog. 

 

4.3. Oktatás, képzés 
2016-ban is támogatjuk a terápiás, gyógytornász és ápoló dolgozóink képzését. 
Gyógytornászaink képzési tervét a 2.3.2. fejezetben részleteztük.  

Ápolóink a kötelező szakmacsoportos képzésen kívül is részt vesznek továbbképzéseken: 

 2016.09.08-10., 7 fő Szakdolgozói Tudományos Kongresszus, Siófok,  
 2016. november MESZK Tudományos nap 

 

2016.05.10-én szabadon választott kardiológiai, szakdolgozói, kreditpontos képzést 
szerveztünk, 65 fő részvételével. 

Egészségügyi asszisztens képzést indítottunk 2015.11.05-én 19 fő részvételével, melyből saját 
dolgozónk 6 fő volt. a képzés sikeresen zárult 2016.06.10-vel. 

Fizioterápiás szakasszisztensi képzés indítását tervezzük pályázat keretében, 10 fő saját 
dolgozó részvételével. Képzés kezdete : 2016.08.02. Várható befejezés : 2017.02.18. 

EFOP-3.8.1-14-2015-00001 Felzárkóztató egészségügyi ápolói szakképzési programok c. 
projekthez csatlakozva 1 fő felnőtt szakápoló dolgozónk 2016. szeptemberében megkezdi 
ápolói tanulmányait. 

2016.szeptemberében várhatóan 2 fő úszómester megkezdi uszodagépészeti képzését. 

Szakirányú képzések folynak: 2 fő diplomás ápoló szakon, 1fő epidemiológus Msc szakon. 

Betegek részére heti kétszer oktatást tartunk a kórház ebédlőjében, a kórház dolgozóinak és 
orvosainak bevonásával. 

5. Marketing tevékenység 

A marketing tevékenységünkben a 2016-os évre vonatkozóan az alábbi feladatokat 
fogalmaztuk meg. 

5.1. Együttműködés és közös marketing tevékenység 

 A Harkányi Psoriasis Centrum (továbbiakban HPC) piaci bevezetésének folytatása, 
együttműködve a Harkányi Turisztikai Egyesülettel (továbbiakban HTE), Harkány 
Város Önkormányzatával, és a programhoz kapcsolódó további szolgáltatókkal. 

 A HPC szolgáltatásainak értékesítése a személyi feltételek biztosítása mellett  
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 Együttműködés mind a HTE-vel, mind a HPC partnerekkel, részvétel az általuk 
szervezett programokon, tanfolyamokon, közös tanulmányutakon, kiállításokon, 
vásárokon, valamint megjelenés az általuk készített kiadványokban.  

 Rendszeres marketinges megbeszélések szervezése a partnerek által delegált 
személyekkel, a harkányi programok, folyamatban lévő pályázatok, egyeztetése és 
közös szervezése 

 Az év első felében a nőgyógyászati kezeléseink kiemelt reklámozása, 
gyermekáldáshete programsorozathoz kapcsolódás celebek és itt sikeresen kezelt 
párok bevonásával     

 Az év második felében a psoriasis és kardiológiai kezelések kiemelt reklámozása 

 A partnerek szabadidős programjainak jutalékért történő kiajánlása a Kórház és a HPC 
betegei/vendégei részére. 

 A meglévő beutaztató kapcsolatok ápolása, új partnerek keresése. 

 A közreműködő utazási irodákon keresztül érkező, valamint a meglévő visszajáró 
külföldi és belföldi fizető betegek foglalásának és kezeléseinek komplex intézése, és a 
kapcsolatok tovább építése. 

 Együttműködés a magyarországi psoriasis betegszervezetekkel és egyesületekkel, 
részvétel és előadások tartása az általuk szervezett rendezvényeken. Kapcsolatfelvétel 
további – a Kórház szakterületeire nézve releváns – betegszervezetekkel. 

 A külföldi piacokról utaztató cégekkel való kapcsolatépítés, nyelvi képzések a 
személyzetnek. 

 

5.2. Egészségszakmai és általános marketing célok 

 Szakmai elismertség erősítése országon belül és külföldön: 

o A Kórházba beutaló szakmák orvosainak folyamatos informálása a területüket 
érintő kérdésekben.  

o A Kórház orvosai és szakdolgozói által szervezésre kerülő konferenciákhoz és 
kreditpontos képzésekhez kapcsolódó feladatok ellátása. 

o Belföldi és külföldi szakmai publikációk megjelentetésében való 
közreműködés. 

 Kapcsolatépítés és információs anyagok készítése a szakmai szervezetek – OORI, 
ORFI, DEOEC, Semmelweis Egyetem – részére. 

 Az új beteg-beutalási rendhez kapcsolódó fizetős szolgáltatások népszerűsítése 

 Az OEP által nem finanszírozott szolgáltatásaink ismertté tétele (psoriasis program, 
nőgyógyászati program). 

 Az elérhető fizetős szolgáltatások ismertségének és kihasználtságának növelése. 
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 A bőrgyógyászati, mozgásszervi, kardiológiai és nőgyógyászati rehabilitációs 
osztályokon a fizető betegek körének növelése.  

 Az év folyamán különböző akciók a fizetős szolgáltatások népszerűsítésére, ezekhez 
kapcsolódó hirdetések, reklámanyagok, árjegyzékek, belső bizonylatok készítése. 

5.3. PR és sajtó 

 PR cikkek és hirdetések megjelentetése. 

 Együttműködés a helyi és országos médiákkal 

 Információs anyagok, brosúrák készítése mind külső és belső marketinges célokra. 

 Információs anyagok, brosúrák idegen nyelvű fordításainak elkészítése. 

 Szakterületeket, szolgáltatásokat bemutató kisfilmek készíttetése. 

 Havonta 1db A4 oldal megjelenés a Harkányi Hírek újságban. 

 

5.4. Honlapok gondozása és online marketing 

 Új honlap létrehozása (www.harkanykorhaz.hu), arculathoz való illesztése, 
tartalommal való megtöltés – egyeztetés a szakmai személyzettel. Naprakészen tartása, 
mind magyar, mind az idegen nyelveken a mai információs elvárásoknak megfelelően 
(interaktív elemek telepítése). Mobiltelefonon való megjelenítés. 

 A honlapok és közösségi oldalak, frissítése és karbantartása 

 A www.psoriasiscentrum.hu honlap integrálása az új honlapba, idegen nyelvű 
oldalainak feltöltése, mind egészségszakmai, mind turisztikai szempontból. 

 Hetente megjelenés a www.harkanyhirek.hu oldalon (orvosok bemutatkozása, szakmai 
cikkek stb.) 

 A kórház közösségi oldalon való megjelentetése (Facebook). Célcsoportok: a 
kollégák, a szakmai képzéseink iránt érdeklődők és a kórház betegei. 

 

5.5. Kommunikáció 
 

 Belső kommunikáció megkönnyítése: körlevelek kiküldése, plakátok készítése és 
elhelyezése a kórházban. 

 Külső kommunikáció: kiadványok szerkesztése és eljuttatása a célcsoporthoz, online – 
telefonos – személyes kapcsolattartás a partnerekkel. 

 

http://www.psoriasiscentrum.hu/
http://www.harkanyhirek.hu/
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6. Közbeszerzések 

A 2016. évi közbeszerzési tervet a 2. számú melléklet tartalmazza. 

7. Pályázatok 

A 2015. évben lezárult a Kórház két legjelentősebb volumenű pályázati projektjének 
használatba vételi eljárása, elindult a fenntartási időszak mindkét projekt tekintetében. 

 

2016. évre a tervkészítés idejéig benyújtott legfontosabb pályázataink az alábbiak:  

ASTON HUHR/1601 Interreg V-A Magyarország-Horvátország Együttműködési 
Program 2014-2020 

2016. május 31-én magyar-horvát határon átnyúló együttműködési programra nyújtottunk be 
pályázatot, melyet más partnerekkel (Harkány Város Önkormányzata és egy természetbarát 
egyesület, valamint horvát oldalon a pályázó város önkormányzata és mozgáskorlátozott 
egyesülete) konzorciumban, vezető kedvezményezettként tervezünk megvalósítani. 
A pályázatról döntés 2016. decemberében várható. A maximális megvalósítási idő 16 hónap. 
A projektben a Kórház számára felvázolt költség 83.910 EUR. A támogatási intenzitás 85%, a 
fennmaradó 15% biztosítása állami támogatásból (max. 10%, kormányrendelet alapján, 
melynek jóváhagyása folyamatban van) és saját intézményi forrásból (min. 5% = 4.195,50 
EUR) történne. A megítélt állami támogatás egy összegben előre (a projekt támogatási 
szerződés aláírásakor) kerül átutalásra. Ezt követően a pályázatban felmerülő költségeket 
átmenetileg (2-6 hónap) saját intézményi forrásból kell finanszírozni, amíg az időközi 
elszámolások alapján az adott időszakban felmerült költségre a támogatás folyósítása 
megtörténik. 
Sikeres pályázat esetén a Kórház több nagyértékű, a mozgáskorlátozottak fejlesztését segítő 
eszközzel tudná bővíteni orvostechnológiai gépparkját, mintegy 20 millió Ft összegben. 
További előnyt jelentene a támogatás bérjellegű költségekre elszámolható része, amely a 
pályázat során 2-3 millió Ft nagyságrendű megtakarítást eredményezne a Kórház működési 
költségeiben. 

GINOP-1.3.4-15 – Turisztikai szervezetek (TDM) fejlesztése 
Kórházunk 2016. áprilisában a Harkányi Turisztikai Egyesülettel közösen a 2016. május 19-
22. között Harkányban megrendezett “ThermalFest – a gyógyító víz ünnepe” rendezvényhez 
kötődő kommunikációs kampány hatékony és eredményes megvalósítása céljából pályázatot 
nyújtott be. A rendezvény sikeréhez dr. Varga Péter PhD, nőgyógyász főorvos irányításával a 
szakmai háttér, valamint a Kórház szolgáltatásait is népszerűsítő programok, illetve helyszín 
biztosításával járultunk hozzá. A fesztivált megelőző kommunikációs kampány részeként 
többek között a Kórházat bemutató, országos nézettségű televíziós interjúk, megjelenések, 
közösségi média bejegyzések foglalkoztak a harkányi gyógyvízen alapuló kezelésekkel, és a    
nyitónapon Ördög Nóra tartott előadást meddőségről, anyaságról. A fesztivál Harkány 
városának illetve a térség szereplőinek, így Kórházunknak az ismertségét és elismertségét is 
növelte. A pályázat elbírálás eredeti határideje későbbi időpontra módosításra került, a 
támogatási döntésről jelenleg még nincs információnk. 
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GINOP-2.2.1-15 K+F versenyképességi és kiválósági együttműködések: Nemzeti 
(Patológiai) Szövet és Sejtminta Tár – Program (NSZST) 
Intézményünk konzorcium vezetőként pályázatot nyújtott be a 2015.év őszén a 
Gazdaságfejlesztési és Innováció Operatív Program keretében a hazai vállalkozások, 
kutatóhelyek és felsőoktatási intézmények közötti hosszútávon fenntartható, stratégiai 
jelentőségű együttműködések ösztönzésére, üzletileg is hasznosítható tudományos 
eredmények létrejötte céljából meghirdetett vissza nem térítendő EU-s támogatásra. A 
pályázat egyik fő célja országos kutatási szövet- és sejtminta adatbázis és adat archívum 
létrehozása. A projekt becsült költségvetése mintegy 2,9 milliárd forint, a konzorcium 
résztvevői a magyar egészségügy meghatározó hatósági és ágazati szereplői (ÁNTSZ OTH, 
ÁEEK, Országos Korányi Tbc és Pulmonológiai Intézet). Jelenleg a végleges döntésre 
várunk, és amennyiben ez a program nem nyer támogatást, a konzorcium más pályázati 
konstrukciót keres a megvalósításra. 

 

Új pályázatok beadása 

A hatékonyabb és takarékosabb energiafelhasználás érdekében a Kórház épületein energetikai 
fejlesztések megvalósítását tervezzük pályázati forrás bevonásával. A Balneológiai épület 
nyílászáróinak cseréjét, valamint a Kórház napkollektorokkal történő energetikai 
korszerűsítését kívánjuk megvalósítani, amennyiben pályázati támogatás majd rendelkezésre 
áll. A Gazdasági Innovációs Operatív Program (GINOP) honlapján közzétett információ 
szerint GINOP-4.1.1-16 kódszámmal „Épületenergetikai fejlesztések megújuló energiaforrás 
hasznosítással kombinálva. 

8. Az üzleti terv főbb számainak bemutatása 

Az üzleti terv a 2016. évre vonatkozóan tételes havi, költségnemi bontásban készül. A terv 
Excel modellben kerül elkészítésre, mely tartalmazza a részletes bevételi, költség, illetve 
ráfordítás adatokat, a beruházási kiadásokat, valamint az eredmény-kimutatás tervadatait.  
A terv bázisa a 2015. évi tény érték, amely az éves beszámoló alapját is képezte.  
A tervezés során az alábbi táblázat szerinti főbb peremfeltételeket vettük figyelembe: 

Peremfeltétel 2015. 

HUF/EUR árfolyam 310 Ft/EUR 
OEP kasszasöprés 0,- Ft 
Fogyasztói árindex változása (2015-ben)  0% 
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8.1. Bevételek 
A Kórház 2016. évi bevételei az OEP által finanszírozott összegből (fekvőbeteg-ellátás, 
járóbeteg-ellátás, gyógyfürdő szolgáltatás), a fizető betegektől származó bevételekből, az 
értékesített szolgáltatások (mosoda) bevételeiből, az egyéb bevételekből, valamint a 
pályázaton elnyert támogatásokból tevődnek össze. 

Összességében a 2016. évre 1.719.836 e Ft bevételt terveztünk, amely 79.489 e Ft-tal (4,4 %) 
alacsonyabb az előző évinél. 

A bevételek részletes megoszlását a következő táblázat ismerteti: 

    

e Ft 

Megnevezés 2015. évi 
tény 

2016. évi 
terv 

eltérés 
(e Ft) 

eltérés 
(%) 

Járó-beteg ellátás OEP 76 126 73 842 -2 284 -3,00 % 
Járó-beteg ellátás fizető 54 282 59 438 5 156 9,50 % 
Szolgáltatási bevételek 31 723 32 320 597 1,88 % 
Fekvő beteg ellátás fizető 137 733 138 853 1 120 0,81 % 
Fekvő beteg ellátás OEP 1 149 298 1 111 305 -37 993 -3,31 % 
Egyéb bevételek 215 671 302 893 87 222 40,44 % 
Pénzügyi műveletek bevételei 4 645 1 185 -3 460 -74,49 % 
Rendkívüli bevételek 129 847 0 -129847 -100,00 % 
Aktivált saját teljes. értéke 0 0 0 - 
Összesen:  1 799 325 1 719 836 -79 489 -4,42 % 

 

Járóbeteg-ellátás OEP 

A járóbeteg-ellátás OEP-től származó bevételeinek kisebb mértékű, mintegy 3%-os 
csökkenésével számoltunk a vények számának évről évre történő folyamatos csökkenése 
alapján. 

Járóbeteg-ellátás fizető 

A fizető járóbeteg-ellátás tervezett bevételnövekménye meghaladja a 9 %-ot (5.156 e Ft). A 
bevételnövekményt új szolgáltatásainktól – lymphdrainage, súlyfürdő, száraz szénsavkezelés 
– wellness medencénk jobb kihasználásától, továbbá a versenyképes, népszerű szolgáltatások 
díjtételeinek utóbbi időszakban végrehajtott növelésétől reméljük. 

Szolgáltatási bevételek 

A szolgáltatási bevételek közel 2 %-os növekedésével kalkulálunk 2016-ban (597 e Ft). Ez 
elsősorban a 2014. és 2015.években elindított bérleti díjbevételek (pl. bérmosás, parkolás) 
emelkedéséből, a betegek körében kedvelt gyógytermékek árusításának bővítéséből, illetve az 
új hotelszárnyban kialakításra kerülő helyiségek (fodrászat, kozmetika) várható bérleti 
díjbevételeiből várjuk. 
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Fekvőbeteg-ellátás fizető 

A fizető fekvőbeteg-ellátás enyhe, közel 1 %-os (1.120 e Ft) növekedésével kalkulálunk a 
2016. évi tervben. Ennek legmeghatározóbb tényezője az új hotelszárny várhatóan 2016.évi 
kapacitáskihasználtságának folyamatos emelkedése. 

Fekvőbeteg-ellátás OEP 
A Kórház legjelentősebb bevételi tételét képező fekvőbeteg-ellátás bevételeinek 3,3 %-os 
csökkenésével számolunk 2016-ban, tekintettel arra, hogy finanszírozási alapdíj emelésére a 
2015. évben sem kerül sor az OEP részéről. 

A Pécsi Tudományegyetemmel kötött közreműködői szerződések megszűnésének kapacitás 
változási következményeire a 2.3.4. fejezetben már kitértünk. Éves szinten a 14 ágyas 
kapacitás csökkenés (345 helyett 331 ágy) miatt várható bevételkiesés 2015. évhez képest 
37.226 e Ft lesz. 

Egyéb bevételek 

2016. évben sem számolunk semmilyen kiegészítő támogatással az OEP részéről (pl. 
struktúraváltási támogatás, kasszasöprés címén). Az egyéb bevételek jelentős, mintegy 40 %-
os növekedését várjuk, mely mintegy 87 222 e Ft-ot jelent. Az egyéb bevételek alatt tervezett 
legnagyobb tételek az ágazati bértámogatás (éves szinten 103.676 e Ft), a Munkaügyi 
Központ foglalkoztatási támogatásai, valamint a pályázati támogatások (TIOP 2.2.8.A-15/1). 

Pénzügyi műveletek bevételei 

A pénzügyi műveletek bevételei kapcsán a 2015. évi bázis adatokhoz viszonyítva várhatóan a 
korábbi évek tendenciáinak megfelelően 3.460 e Ft-os csökkenés fog bekövetkezni a tervezett 
időszak során. A beruházási hitelhez kapcsolódó lekötött betét összege a 2016. évben elfogy, 
ez a kamatbevételekre is hatással van. 

Rendkívüli bevételek 

A rendkívüli bevételekkel a 2016-os üzleti évben nem kalkulálunk. 

Aktivált saját teljesítmények értéke 

2016. évre nem terveztünk saját teljesítmény aktiválását. 
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Ráfordítások 

Ráfordításaink tervezett összege a 2016. évre 1.726.964 e Ft, amely a 2015-ös értékekhez 
viszonyítva 14.918 e Ft (0,87 %) növekedést mutat. A Kórház ráfordításainak meghatározó 
részét továbbra is a személyi jellegű ráfordítások adják, jelentős összegű az anyagjellegű 
ráfordítások, valamint az értékcsökkenés összege is. Az egyes költség- és ráfordítás 
kategóriák tervszámainak alakulását az alábbiakban mutatjuk be: 

    
e Ft 

Megnevezés 2015. évi 
tény 

2016. évi 
terv 

eltérés 
bázistól 

eltérés 
%-ban  

Anyag jellegű ráfordítások 497 816 521 910 24 094 4,84 % 
Személyi jellegű kiadások 875 630 872 944 -2 686 -0,31 % 
Értékcsökkenési leírás 131 883 184 656 52 773 40,02 % 
Egyéb ráfordítások 146 713 93 922 -52 791 -35,98 % 
Pénzügyi ráfordítások 60 004 53 532 -6 472 -10,79 % 
Rendkívüli ráfordítások 0 0 0 - 
Összesen 1 712 046 1 726 964 14 918 0,87 % 

 

Anyagjellegű ráfordítások 

Az anyagjellegű ráfordítások 2016. évre tervezett összege 521.910 e Ft, mely mintegy 24.094 
e Ft-tal (4,84 %) haladja meg a 2015. évit. Ennek okait, illetve az anyagjellegű ráfordítások 
összetételét a következő táblázatban foglaltuk össze. 

    
e Ft 

Megnevezés 2015. évi 
tény 

2016. évi 
terv 

eltérés 
bázistól  

eltérés  
%-ban  

Anyagköltség 173 856 179 512 5 656  3,25 % 
Igénybevett szolgáltatások 155 266 139 755 -15 511 - 9,99 % 
Egyéb szolgáltatások értéke 24 721 22 683 -2 038 - 8,24 % 
ELÁBÉ, eladott szolgáltatások 143 973 179 960 35 987 25,00 % 
Összesen 497 816 521 910 24 094 4,84 % 

Az anyagköltségek terén a bázisidőszakhoz képest több mint 5,6 millió Ft-os növekedés 
látszik. Az anyagköltségek legjelentősebb részét az energia költségek teszik ki. Itt a 
hotelszárny és a rehabilitációs projekt keretében átadott emeletráépítés együttesen 2016. évre 
megjelenő rezsiköltségének növelő hatása költségnövekedést indukál az előző évekhez 
képest. 

Az igénybevett szolgáltatások tervezett összege 139.755 e Ft, az érték nominálisan 15.511 e 
Ft-tal, éppen 10 % -kal csökken a bázisidőszakhoz képest.  Az egyéb szolgáltatásfajták – 
például a jogi, gazdasági szolgáltatások – területén megcélzott megtakarítás magyarázza a 
tervérték csökkenését.  
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Egyéb szolgáltatások 

Az egyéb szolgáltatások (pl. kommunális hulladékszállítás, bankköltség, stb.) vonatkozásában 
2016-ban mintegy 2 millió Ft költségcsökkenéssel (8,24%) számolunk. 

Személyi jellegű ráfordítások 

Ezen költségcsoport értéke 2016-ban 872.944 e Ft, mely 0,31%-kal, 2.686 e Ft-tal 
alacsonyabb az előző évinél. A megtakarítás oka a személyi jellegű egyéb kifizetések terén 
2014-ben és 2015-ben végrehajtott költségcsökkentő intézkedések az egész 2016-os 
tárgyévben történő fenntartása. A megváltozott munkaképességű, 25 év alatti pályakezdő, 
valamint nyugdíj előtt álló dolgozók foglalkoztatása jelentős mértékű járulékcsökkentő 
hatással bír, így az érintett munkavállalók nagyobb arányban történő foglalkoztatása 
költségmegtakarítást eredményez majd terveink szerint. 

    
e Ft 

Személyi jellegű ráfordítások 2015. évi 
tény 

2016. évi 
terv 

eltérés 
bázistól  

%-ban  

Bérköltség 649 165 671 320 22 155 3,41 % 
Személyi jellegű egyéb kifizetés 54 558 37 106 -17 452 -31,99 % 
Járulékok 171 907 164 518 -7 389 -4,30 % 
Összesen 875 630 872 944 -2 686 -0,31 % 

 

Értékcsökkenés 

Előzetes számítások és a rendelkezésre álló számlák alapján az értékcsökkenés 2016. évi 
tervezett értéke ugrásszerűen 184.656 e Ft-ra emelkedett, amely jelentős mértékben több mint 
40 %-kal, azaz 52.773 e Ft-tal magasabb a 2015. évi értékcsökkenés összegénél, melynek 
okai a két pályázati projektünk keretében végrehajtandó 2015. második félévi aktiválások. 

Egyéb ráfordítások 

Az egyéb ráfordítások 2016. évi tervezett értéke 93.922 e Ft, amely 52.791 e Ft-tal 
alacsonyabb a 2015. évi értéknél. Ennek több oka van. Míg a korábbi években céltartalék 
került képzésre várható munkaügyi peres kiadásokra, addig 2016-ra ilyet nem terveztünk, 
továbbá a bázisidőszakhoz képest értékvesztést sem számolunk majd el erre az időszakra. A 
helyi iparűzési adó kisebb mértékű, a fizetendő ÁFA jelentős mértékű csökkenésével is 
számolunk a tervezett 2016-os üzleti évben. 

Pénzügyi műveletek ráfordításai 

A pénzügyi műveletek ráfordításainak 2016. évre tervezett összege 53.532 e Ft, amely 6.472 e 
Ft-tal, azaz több mint 10 %-kal marad el a 2015. évi pénzügyi ráfordításoktól. Itt a beruházási 
hitel kamatai forintértékének bizonyos mértékű csökkenésével számolunk. 

Rendkívüli ráfordítások 

Rendkívüli ráfordítással Társaságunk a 2016. évben nem számol. 
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8.2. Eredmény-kimutatás 

     
e Ft 

Sor Megnevezés 2015. évi 
tény 

2016. évi 
terv Eltérés 

Bázis-
időszakhoz  
viszonyítva 

%-ban 
01. Belföldi értékesítés nettó árbevétele 1 449 162 1 415 758  -33 404 97,69 % 
02. Export értékesítés nettó árbevétele 0 0 0 - 
I. Értékesítés nettó árbevétele 1 449 162 1 415 758 -33 404 97,69 % 
03. Saját termelésű készl. állomány változása 0 0 0 - 
04. Saját előállítású eszközök aktivált értéke 0 0 0 - 
II. Aktivált saját teljesítmények értéke 0 0 0 - 
III. Egyéb bevételek  215 671 302 893 87 222 140,44 % 
  ebből visszaírt értékvesztés 0 0 0 - 
05. Anyagköltség  173 856 179 512 5 656 103,25 % 
06. Igénybe vett szolgáltatások  155 266 139 755 -15 511 90,01 % 
07. Egyéb szolgáltatások értéke 24 721 22 683 -2 038 91,76 % 
08. Eladott áruk beszerzési értéke 7 095 2 648 -4 447 37,32 % 
09. Eladott (közvetített) szolgáltatások értéke 136 878 177 312 40 434 129,54 % 
IV.  Anyagjellegű ráfordítások  497 816 521 910 24 094 104,84 % 
10. Bérköltség  649 165 671 320 22 155 103,41 % 
11. Személyi jellegű egyéb kifizetések  54 558 37 106 -17 452 68,01 % 
12. Bérjárulékok  171 907 164 518 -7 389 95,70 % 
V.  Személyi jellegű ráfordítások  875 630 872 944 -2 686 99,69 % 
VI.  Értékcsökkenési leírás 131 883 184 656 52 773 140,02 % 
VII. Egyéb ráfordítások  146 713 93 922 -52 791 64,02 % 
  ebből értékvesztés 7 025 2 000 -5 025 28,47 % 
A./ Üzemi, üzleti tevékenység eredménye 12 791 45 219 32 428 -353,52% 
13. Kapott osztalék, részesedés 0 0 0 - 
14. Részesedések értékesítésének árf.nyeresége 0  0 0 - 
15. Befektett eszközök kamata és árf.nyeresége 0 0 0 - 
16. Egyéb kapott kamatok 2 204 510 -1 694 23,14 % 
17. Pénzügyi műveletek egyéb bevételei 2 441 675 -1 766 27,65 % 
VIII. Pénzügyi műveletek bevétele 4 645 1 185 -3 460 25,51 % 
18. Befektetett pénzügyi eszk. árf.vesztesége 0 0 0 - 
19. Fizetendő kamatok és kamatjellegű ráf. 57 088 51 774 -5 314 90,69 % 
20. Részesedések, értékpapírok értékvesztése 0 0 0 - 
21. Pénzügyi műveletek egyéb ráfordításai 2 916 1 758 -1 158 60,29 % 
IX. Pénzügyi műveletek kiadásai  60 004 53 532 -6 472 89,21 % 
B./ Pénzügyi műveletek eredménye -55 359 -52 347 3 012 94,56 % 
C./ Szokásos vállalkozási eredmény -42 568 -7 128 35 440 16,74 % 
X. Rendkívüli bevétel  129 847 0 -129 847 - 
XI. Rendkívüli kiadás 0 0 0 - 
D./ Rendkívüli eredmény 129 847 0 -129 847 -8,17 % 
E./ Adózás előtti eredmény 87 279 -7 128 -94 407 -93,23 % 
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XII. Adófizetési kötelezettség  1 531 0 -1 531 - 
F./ Adózott eredmény 85 748 -7 128 -92 876 -8,31 % 
22. Eredménytartalék igénybevétele osztalékra 0 0 0 - 
23. Jóváhagyott osztalék, részesedés 0 0 0 - 
G./ Mérleg szerinti eredmény  85 748 -7 128 -92 876 -8,31 % 

Fenti kiadás és bevétel adatok fényében a Zsigmondy Vilmos Harkányi Gyógyfürdőkórház 
Nkft. 2016. évi gazdálkodásának eredménye terveink szerint 7.128 ezer Ft mérleg szerinti 
veszteséget fog mutatni. 

Az üzemi-üzleti tevékenység eredménye 45.219 e Ft nyereséget fog mutatni, mely 32.428 e 
Ft-tal magasabb, mint a 2015. évben elért üzemi-üzleti eredmény. Ezt annak ellenére 
prognosztizáljuk, hogy bevétel oldalon nem számoltunk azokkal a potenciális bevételnövelő 
tételekkel (pl. többlet-kapacitás befogadás kérelem, kasszasöprés, stb.,) melyeknek 
bekövetkezte bizonytalan kimenetelű. 

8.3. Beruházások és felújítások 
 
A 2016. üzleti évre Kórházunk az alábbi beruházásokat, felújításokat tervezte: 

 Balneológia épületben lévő teljes medencetér és a hozzá kapcsolódó gépészeti 
rendszer felújítása 

 Gépészeti felújítás - Tartályok cseréje 

 C épület építőipari felújítása  

 Épületek részleges külső nyílászárók cseréje, homlokzati hőszigetelése pályázati forrás 
igénybevételének elnyerése esetén 

 Kórház A épületének tetőszerkezetének renoválása 

 Kórház B épületének belső tisztasági felületfestése 

 Korábbi kórházi nővérszálló turisztikai célra történő hasznosításához festés, kisebb 
volumenű felújítás 

Az 1. pontban leírt beruházás idei évben történő megvalósításához elindítottuk 2016. év első 
félévében a közbeszerzési eljárást, az Állami Egészségügyi Ellátó Központ, mint fenntartó a 
már elnyert pályázati forrás fedezetének biztosítása mellett látja megvalósíthatónak az érintett 
beruházást. 

A 2-6. pontban jelölt beruházások megvalósítását csak abban az esetben kezdjük meg, 
ha fenntartói támogatás, egyéb tulajdonos által biztosított anyagi forrás, illetve 
bármilyen pályázati támogatás, finanszírozás, vagy a 2016. év során a kórház takarékos 
működéséből eredő megtakarítás, esetleg egyéb rendkívüli bevétel biztosítja az érintett 
kivitelezés munka teljes anyagi fedezetét. 
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Az 7. pontban leírt kisebb volumenű beruházás mintegy 0,6 millió Ft forrást igényel, 
amelynek megkezdéséről a kórház második félévben megállapításra kerülő kedvező 
likviditási helyzetének függvényében születhet végleges döntés. 

 

8.4.1. Balneológia épületben lévő teljes medencetér és a hozzá kapcsolódó gépészeti 

rendszer felújítása 

Indoklás: 
Gyógyfürdőkórházunk 2015-ben új szárnnyal bővült. Az új épületrész egy korszerű, orvosi 
rendelőkkel és kezelőhelyiségekkel, saját konyhával, kávézóval kialakított kórházi szárny, 
mely mind felszereltségében, mind funkciójában képes az emeltebb szintű szolgáltatás 
biztosítására. Az új épületszárny melletti épületben található balneológiai medencetér 
gyógymedencéiben zajlik a kezelések egy része. A meglévő medencetér, a hozzá tartozó 
gépészeti rendszer, mind korszerűség szempontjából, mind funkció tekintetében jelentős 
kontrasztot mutatnak a velük szerves kapcsolatba lépő új épületszárnnyal. Az 1986-ban 
átadott gyógymedencék elavult állapotban vannak.  

Dr. Krumpach Andrea Járási Tisztifőorvosnő intézkedési tervet kért a népegészségügyi 
szempontból nem megfelelő körülmények sürgős megoldására. 

 
Javaslat: 

Az érintett épületrész teljes felújítása a mai igényeknek megfelelően. A gyógymedencetér 
burkolatának és a gépészeti rendszer teljes felújítása a jóváhagyott terveknek megfelelően, 
kialakítva ezzel egy új, korszerű, kórházunk hírnevéhez méltó medenceteret és ezt kiszolgáló, 
üzembiztos gépészeti rendszert. 

A beruházás becsült összege:  50.000.000,- Ft + ÁFA 
 

8.4.2. Meleg vizes tartályok (2 db) cseréje  

Indoklás:  
A Gyógyfürdőkórház „B” épületének alagsorában található két 1600 literes, régebben 
bojlerként funkcionáló tartály szigetelése tönkrement, nem látja el megfelelően a funkcióját. 
A tartályok ma már csak meleg víz tárolására alkalmasak. A nem megfelelő szigetelés miatt 
nagy a hő veszteség, ezért gazdaságossági okokból is indokolt a tartályok mielőbbi cseréje.  

Javaslat:  
A régi tartályok elbontása. Mind anyagminőség, mind kapacitás szempontjából megfelelően 
méretezett tartályok beszerzése és beépítése. A mellékelt képek a tartályok jelenlegi állapotát 
mutatják: 
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A tervezett beruházás becsült összege: 10.000.000,- Ft + ÁFA 
 

8.4.3. Kórházi C épület építőipari felújítása 

Indoklás:  

A kórház C épületének építőipari felújítása indokolt, amely a betegek komfortérzetét 
nagymértékben javítja, illetve a gyógyító munka mindennapi balesetmentes, és zavartalan 
működési feltételeit elősegíti. 

Javaslat: 
A kórház C épületében az alábbi építőipari korszerűsítés megoldása javíthatja a betegellátás 
hatékonyságát: 28 db kórterem és orvosi szoba PVC-padlójának cseréje, 45 db belső ajtó 
cseréje, 2 db fotocellás ajtó beépítése, 4500 m2 alapterületű épületrész festési munkái két 
rétegben, 48 db kórteremben falvédő dekoráció felszerelése, 3032 m2 alapterületen világítási 
rendszer korszerűsítése.  
 
A tervezett beruházás becsült összege: 58.000.000,- Ft + ÁFA 
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8.4.4. Épületek részleges külső nyílászárók cseréje, homlokzati hőszigetelése pályázati 

forrás igénybevételének elnyerése esetén 

Indoklás:  

Az intézmény korábbi években létrehozott épületein továbbra is elavult, korszerűtlen, régi fa 
külső nyílászárók találhatók, valamint a kórház épületeinek egy bizonyos részén a korábbi 
felújítások során a külső homlokzati felület nem került szigetelésre, felújításra, amely 
műszakilag és esztétikailag is rontja a kórház megítélését. 

 

Javaslat: 
Az elavult, korszerűtlen, régi 68 db fa, külső nyílászáró cseréje hőszigetelt, korszerű műanyag 
nyílászáróra, valamint 1.050 m2 homlokzati hőszigetelő rendszer kiépítése a kórház 
épületeinek érintett külső homlokzati felületén. 
 
A tervezett beruházás becsült összege: 39.000.000,- Ft + ÁFA 
 

8.4.5. Kórházi „A” épület tetőszerkezetének renoválása 

Indoklás:  

A kórház „A” épületének tetőszerkezete beázik, a tetőfedést biztosító cserepek egy része 
elmozdult, amelyet az építőipari szakértők álláspontja szerint a tetőcserepeket tartó falécezés 
felületkezelésének hiánya okoz,  amelyek egyrészt balesetveszélyt is jelenthetnek. 

Javaslat: 
Szükséges a tetőcserepeket tartó falécezés megóvása érdekében a teljes szerkezet léceinek 
utólagos, megfelelő kémiai anyaggal történő kezelése korhadás ellen, a lécek átrakása, az 
épület teljes tetőszerkezetének megfelelő új műanyag fóliával történő takarása, valamint a 
tetőszerkezetbe utólagosan a megfelelő szellőzés mértékét biztosító szellőző cserepek, 
szükséges mennyiségben történő beépítése. 

 
A tervezett beruházás becsült összege: 12.500.000,- Ft + ÁFA 
 

8.4.6. Kórházi B épület belső tisztasági felületfestése 

 

Indoklás:  

A Zsigmondy Vilmos Harkányi Gyógyfürdőkórház Nonprofit Kft. B épületének falai 
piszkosak, mert az utóbbi néhány év fokozott igénybevétele során erősen szennyeződtek, ezért 
az épület belső falfelületei mielőbb tisztasági festést igényelnek.  
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Javaslat: 
A Zsigmondy Vilmos Harkányi Gyógyfürdőkórház Nonprofit Kft. B épületének teljes felület 
festési munkáinak kivitelezése szükséges 2 rétegben. 
 
A tervezett beruházás becsült összege: 7.500.000,- Ft + ÁFA. 
 
 

8.4.7. Korábbi kórházi nővérszálló turisztikai célra történő hasznosításához festés, 

kisebb felújítás 

A Harkány, Than Károly utcában található korábbi kórházi nővérszálló épületének kisebb 
mértékű felújítását tervezzük, amely belső tisztasági falfestést, valamint mindkét szinten a 
vizesblokkok felújítását jelenti, amelyet követően az épület turisztikai célra történő 
hasznosítása azonnal árbevételi lehetőséget is indukál az intézménynek. 
 
A tervezett beruházás becsült összege: 600.000,- Ft + ÁFA 
 
 

8.4.8. Tervezett orvos-technológiai beszerzések 

Az alábbi táblázat tartalmazza tételesen a 2016. évre tervezett orvos-technológiai 
beszerzéseinket: 

 

Megnevezés Db Nettó egységár Nettó összesen 

Iszapkeverő (gyógyiszap sterilizáló) szekrény kivitelű 2 4 203 000 Ft 8 406 000 Ft 

Középkategóriás CPM térdmozgató berendezés: 1 1 700 000 Ft 1 700 000 Ft 

UV 1000KL (16x PUVA / 10x TL01), kompletten felújított PUVA 
kabin 

1 3 050 000 Ft 3 050 000 Ft 

Lökéshullámterápiás eszköz 1 3 000 000 Ft 3 000 000 Ft 

Ízületi vizsgálatokhoz vizsgálófej PHILIPS AFFINITI 50 típusú 
ultrahang diagnosztikai készülékhez (L12-5 50mm Linear Array 
transducer, 5,0-12,0 MHz közötti frekvencia tartománnyal) 

1 1 510 000 Ft 1 510 000 Ft 

Általános hasi vizsgálatokhoz vizsgálófej PHILIPS AFFINITI 50 
típusú ultrahang diagnosztikai készülékhez (C6-2 Curved Array 
transducer, 2,0-6,0 MHz közötti frekvencia tartománnyal) 

1 1 490 000 Ft 1 490 000 Ft 

Összesen (nettó)     19 156 000 Ft 

 
 
Ebben a pontban feltüntetett eszközbeszerzéseket csak abban az esetben indítjuk el, ha 
fenntartói támogatás, egyéb tulajdonos által biztosított anyagi forrás, illetve bármilyen 
pályázati támogatás, finanszírozás, vagy a 2016. év során a kórház takarékos 
működéséből eredő megtakarítás, esetleg egyéb rendkívüli bevétel biztosítja a beszerzés 
teljes anyagi fedezetét. 
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8.4. Mérlegterv 

MÉRLEG Eszközök (aktívák) 

 
e Ft 

  2015.12.31 2016.12.31 

A tétel megnevezése záró 
mérleg  terv 

A. Befektetett eszközök 5 730 895 5 607 261 
  I. IMMATERIÁLIS JAVAK 41 414 34 117 
 II. TÁRGYI ESZKÖZÖK  5 689 280 5 573 024 
III. BEFEKTETETT PÉNZÜGYI ESZKÖZÖK 201 120 
B. Forgóeszközök  426 120 367 170 
  I. KÉSZLETEK  17 965 12 739 
 II. KÖVETELÉSEK  246 014 239 357 
III. ÉRTÉKPAPÍROK  0  0 
 IV. PÉNZESZKÖZÖK  162 141 115 074 
C. Aktív időbeli elhatárolások 268 804 339 608 
ESZKÖZÖK (AKTÍVÁK) ÖSSZESEN  6 425 819 6 314 039 
  

  MÉRLEG Források (passzívák) 
 

e Ft 

 
2015.12.31 2016.12.31 

A tétel megnevezése záró 
mérleg  terv 

  D. Saját tőke  2 154 205 2 292 709 
   I. JEGYZETT TŐKE 200 000 200 000 
  II.JEGYZETT, DE MÉG BE NEM FIZETETT TŐKE (-) 0  0 
 III.TŐKETARTALÉK 1 808 094 1 808 094 
 IV.EREDMÉNYTARTALÉK -158 564 72 816 
  V.LEKÖTÖTT TARTALÉK 218 927 218 927 
 VI.ÉRTÉKELÉSI TARTALÉK 0  0 
VII.MÉRLEG SZERINTI EREDMÉNY 85 748 -7 128 
 E. Céltartalékok  89 492 82 241 
 F. Kötelezettségek  1 669 562 1 512 090 
  I. HÁTRASOROLT KÖTELEZETTSÉGEK  0  0 
 II. HOSSZÚ LEJÁRATÚ KÖTELEZETTSÉGEK  1 318 951 1 301 729 
III. RÖVID LEJÁRATÚ KÖTELEZETTSÉGEK  350 611 210 361 
G. Passzív időbeli elhatárolások 2 512 560 2 426 999 
FORRÁSOK (PASSZÍVÁK) ÖSSZESEN  6 425 819 6 314 039 
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Eszközök 

Befektetett eszközök 

Immateriális javak 

Immateriális javak vonatkozásában 6.997 e Ft állománycsökkenéssel számolunk, amelyet a 
szellemi termékek értékcsökkenése okoz. 

Tárgyi eszközök 

A tárgyi eszközök 2016. évi tervezett értéke 116. 256 e Ft-tal alacsonyabb a bázis időszakhoz 
képest. A változást alakító tényezők között a 2015. évben használatba vett Kiemelt projekt és 
a Rehabilitációs (DDOP) beruházás, valamint az egyéb beruházások 2016. évi terv szerinti 
értékcsökkenési elszámolásának hatása említendő. 

Befektetett eszközök 

A befektetett pénzügyi eszközök között a dolgozók részére nyújtott lakáscélú kölcsön került 
kimutatásra. A 81 e Ft-os csökkenés oka egyrészt az, hogy a jelenlegi kórházvezetés nem 
nyújt ilyen célú kölcsönt, másrészt a törlesztésekkel a kölcsön állomány folyamatosan 
csökken. 

Forgóeszközök 

Készletek 

A raktáron lévő vásárolt készletek 5.226 e Ft-os állománycsökkenését raktárkészletünk 
optimalizálása, valamint a gyógyszerkészletek szigorú készletgazdálkodása magyaráz. 

Követelések 

A követelés állomány esetében nem számoltunk számottevő változással, minimális összegű 
6.657 e Ft-os csökkenéssel kalkulálunk a tárgyévre. 

Pénzeszközök 

Pénzeszközeink alakulásánál a 2015. évhez képest 47.067 e Ft csökkenést mutatunk ki. 

A fejlesztési hitel tőketörlesztése és kamatfizetése várhatóan 195 millió Ft kiadást jelent a 
2016. évben. A 2016. II-IV. negyedévi tőketörlesztés összegére fedezetet nyújt a társaságunk 
által a TIOP-2.2.8 pályázat keretében elnyert és részünkre 2016. júniusában már kiutalt 
támogatási bevétel.  

Aktív időbeli elhatárolások. 

Ezen a téren a bázis időszakhoz képest 70 804 e Ft növekedést terveztünk. 
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Források 

Saját tőke 

A saját tőke elemein belül a jegyzett tőke, tőketartalék és a lekötött tartalék változásával nem 
számoltunk. 

Az eredménytartalék a 2015. évi mérlegszerinti pozitív eredménnyel (85.748 e Ft) javul.  

A 2016. évben - 7.128 e Ft mérleg szerinti eredményt, azaz a mérlegfőösszeghez 
viszonyítottan igen minimális összegű veszteséget prognosztizálunk. 

Céltartalékok 

A tárgy évben a tervezett céltartalék állományunk összege 7.251 e Ft-tal alacsonyabb a 
2015.évi értéknél. A beruházáshoz kapcsolódó devizahitel üzleti év végi átértékeléséből eredő 
árfolyam különbözet céltartalék képzési feladata jelenik meg ebben a mérleg sorban. 

Kötelezettségek 

Hosszú lejáratú kötelezettségek 

A hosszú lejáratú kötelezettség állomány a tárgy évben tervezetten minimális mértékben 
csökken, figyelembe véve a devizaárfolyam változás hatását. 

Rövid lejáratú kötelezettségek 

A 210.361 e Ft összegű rövidlejáratú kötelezettségek legnagyobb tételét a beruházási hitel 
éven belül esedékessé váló törlesztő részlete (140.250 e Ft) jelenti.  

Egyéb rövidlejáratú kötelezettségek az éven belül esedékes egyéb kötelezettségeink, ilyen 
tételek a bér-, bérjárulékok és adótartózás. 

Passzív időbeli elhatárolás 

A passzív időbeli elhatárolások várható 85.561 e Ft csökkenését az üzembe helyezett 
beruházások tárgy évi értékcsökkenési leírásának bevételként elszámolt összegének 
csökkenése okozza. 

A Társaság vagyonmérleg tervezete szerint a mérlegfőösszege kevesebb 111.780 e Ft-tal a 
2015. évi tény adatokhoz viszonyítva, mely a forgóeszközök állományában bekövetkezett 
(pénzeszközök) csökkenéssel, valamint a tárgyi eszközök állományának jelentős 
csökkenésével magyarázható. A tárgyi eszközök állománya csökken elsősorban a korábbi 
nagyobb volumenű beruházásokhoz (Kiemelt projekt és a Rehabilitációs pályázat) kapcsolódó 
terv szerint elszámolásra kerülő értékcsökkenés következtében. Forrás oldalon a rövid lejáratú 
kötelezettségek és a passzív időbeli elhatárolások csökkenése várható 2016-ra. 
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8.5. Finanszírozás 

Kórházunk a fejlesztési hitel törlesztését a 2013. évben megkezdte. A tőketörlesztés éves 
szinten 140-150 M Ft terhet jelent (Eurós hitel, ezért a Ft értéke árfolyamtól függő). 

Az intézmény által 2015-ben benyújtott, és 2016. év májusában elnyert TIOP pályázati forrás 
2016. júniusi kiutalásának köszönhetően a devizahitel tőke- és kamattörlesztése 2016. 
december 31-ig megoldott. 

A beruházási hitel kamatát (nagyságrendileg éves szinten mintegy 55 millió Ft-ot) a Kórház a 
működési kiadásai mellett, annak terhére finanszírozza a teljes 2016-os üzleti évre az előző 
évhez hasonlóan, így az intézmény több éve folyamatosan képes kigazdálkodni a 
kamattörlesztés összegének terhét a szigorú, költségtakarékos működés, üzemeltetés 
eredményeként. 

A fentiekhez kiegészítésként megállapítható, hogy a hitelhez kapcsolódó Ft-ban fizetendő 
összeg nominális nagyságrendjét az aktuális kamatláb mellett nagymértékben befolyásolja a 
forint Euróhoz viszonyított árfolyamának év közbeni ingadozása is, azonban ettől az 
ingadozástól függetlenül a tőke és kamatterhek pénzügyi fedezete a kórház költségvetésében 
2016. évre teljes mértékben rendelkezésre áll. 

8.6. Kockázatok és tartalékok 
Az alábbiakban azokat a kockázati tényezőket, illetve lehetséges tartalékokat soroljuk fel, 
amelyek az üzleti terv megvalósulását érdemben befolyásolhatják a 2016. év folyamán. 

Kockázatok: 

 A fizető és részfizető betegek vonatkozásában a fizető szolgáltatások
igénybevételének elmaradása okozhat bevétel kiesést a tervhez képest. A marketing
tevékenységünk intenzív javításával a tárgyév során folyamatosan emelnünk kell a
Kiemelt projekt eredményeként 2015 évvégén használatba vett 90 ágyas új szárnyunk
kapacitásának kihasználtságát. A cél elsősorban a hazai betegforgalom emelése, a
magyar betegek idecsábítása a modern épületkomplexum szobáiban.

 A devizahitel kamat- és tőketörlesztése a tervkészítés 2016. évére biztosított, azonban
a fennálló pénzügyi teher a következő néhány éves időszakban nagy kockázati
tényezőt jelent, amelynek megoldásához a fenntartói/tulajdonosi támogatás
nélkülözhetetlennek tűnik.

Tartalék: 

 Kórházunk egyik – jelenleg 1,2-es szorzójú krónikus belgyógyászati ellátást nyújtó –
35 ágyas egységén nőgyógyászati krónikus kórképek balneo-fizioterápiára alapozott
kezelését szeretnénk megkezdeni 2016. év második felében a 43/1999. (III.3.)
Kormányrendelet 8. számú mellékletében szereplő, 1,8-es finanszírozási szorzójú
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2. sz. melléklet 




