Manazersky souhrn

Shrnuti  dokumentu ,Analyza  realizovatelnosti  projek tového  zam éru
Modernizace KNL - Etapa €. 1“ (verze 050216)

Dokument ve stru¢nosti odpovida na otdzku, co se méa stat, aby za danych podminek
(ekonomickych, financnich, politickych, spole¢enskych i medicinskych) byla v Libereckém
kraji zajiSténa dostupnost specializované i super-specializované ,centrové* zdravotni péce i
v budoucnosti, zejména v oblasti urgentni mediciny, jeZz je za sou€asnych podminek
ohroZena nevyhovujicimi prostorovymi podminkami a stavem jiz velmi starych a
dosluhujicich budov. Déle pak, aby byl zajistén co nejefektivnéjSi chod krajské nemocnice
v Liberci, odstranily se nejvétsi provozni problémy a byl zahdjen proces postupné

revitalizace aredlu nemocnice.

Ekonomicka opravnénost projektu vyplyva ze skutecnosti, Ze by nefeSenim zminénych
problému byla sniZzena atraktivita a funk&ni zpUsobilost krajského zdravotnictvi Libereckého
kraje. KrajskA nemocnice by klesla na droven nemocnice okresni a obCané by museli
dojizdét a vyhledavat vysoce specializovanou pééi v Usti n. Labem, v Hradci Krélové, &i
v Praze. Nasledné by utrpéla kvalita Zivota v Libereckém kraji a rovnéz i jeho atraktivita.
Stim by byl jisté spojen i pokles produkéni funkce regionu s vyznamnymi ekonomickymi
dopady. Dokonce samotny pokles vykonnosti nemocnice by pfinesl ekonomické ztraty pro
Kraj v takové vySi, Ze by tyto ztraty v pribéhu Zivotnosti dané investice vysoce prevysily
planované naklady Libereckého kraje (50 mil K&/rok). Ziskovost tohoto projektu je zaru¢ena
stale rostouci poptavkou po vysoce specializované lékarské péci. Ekonomickd hodnota
zachranénych zivotu pacientt, které i nékolikrat denné dopravuje vrtulnik Zachranné sluzby
k zachrané Zivota v traumacentru, kardiocentru a dalSich oddélenich nemocnice, se d& jen
téZko vyjadfit v korunach a vloZend investice tak vysoce prevySuje pfinosy v porovnani
s pripadnymi jinymi investi¢nimi zaméry Libereckého kraje.

Priprava projektu vychazi z respektovani soucasnych svétovych standardd a manuald
pro zdravotnickd zafizeni, slouzici urgentni mediciné. Na pfipravé se podileji odbornici se
zkuSenosti s projektovanim soucasnych modernich nemocni€nich zafizeni — napf. urgentni
pavilon v UVN v Praze a dalSich. Projekt integruje procesy vykon(l na operacénich sélech
urgentnich pfipadu s vySetfovacimi, zobrazovacimi diagnostickymi systémy a laboratornimi
kapacitami podle nejnovéjSich procesnich modeld a systémové navazuje na dopravu
pacienta jak na heliport, tak i na pozemni urgentni pfijem s vyraznymi Usporami Casu
nutného k zachrané Zivotu.

Projekt poskytne variabilni feSeni s cilem umoznit i v dalSich letech pfizplsobovat
prostory inovacim v Iékafskych procesech. Variabilita prostor s opera¢nimi saly, navaznymi
provozy i laboratofemi je sou¢asti seznamu pozZadavku pfi zadavani Soutéze o navrh.

Vychodiskem pro pfipravu projektového zaméru i pro pfipravu SoutéZe o navrh je
hluboka procesni analyza soufasného stavu provedend kolegiem primafd KNL.
Pfednostové a priméfi dotéenych Iékafskych oboru se zapoijili i do pfipravy malého generelu
a podminek prostorového a procesniho feSeni a jejich dohled ve specializované pracovni
skupiné lékaru je zaru€en i v dalSich krocich pfipravy projektu. Zamér je zaroven opakované
diskutovan i se zastupci akcionart a vedeni KNL, a.s. prostfednictvim pracovnich skupin a
Ridiciho vyboru. Vybrana prostorova varianta pfedstavuje snahu o maximalizaci naplnéni

zvolenych cill a zaroven zohledriuje limitované finanéni prostfedky.



Planovand vystavba predstavuje prvni etapu pfipadné revitalizace celého arealu,
pficemz tato i dalSi etapy budou feSeny ve vzdjemné navaznosti jako dil¢i, systémové
integrované, funkéni celky. Nasledné etapy budou zahrnovat vystavbu (Ci rekonstrukce)
dalSich budov, jeZ se stanou integrovanou soucasti budovy CULP a spolu vytvofi jednotny
provozni systém. Etapy zahrnuji i dobudovéni integrujicich ploch nemocnice a dokonceni
propojeni s dopravni infrastrukturou meésta. Detailni koncept umisténi konkrétnich provozul
v dalSich etapach bude soucasti tzv. Strukturalniho planu KNL, jenZz obsahové naplini
koncept tzv. Malého generelu.

V soucasnosti jiz byla prace na strukturalnim planu zahgjena analyzou vyuZivanych
prostor, na kterou navazi ¢innosti spojené s vyhledem infrastrukturnich potfeb jednotlivych
zdravotnickych oddéleni, kterd nebudou umisténa do nového zafizeni vybudovaného v prvni
etapé. Nésledné bude navrZzen postup pro realizaci dalSich etap tak, aby byla zaru¢ena
technicka realizovatelnost pfi minimalnim omezeni vykonu nemocnice. Plan bude zahrnovat
objemovy odhad jednotlivych etap, jejich vécnou naplt a odhad nutnych finanénich zdroj
pro jejich realizaci. Vzhledem k tomu, Ze pfipravovana soutéZz o navrh bude FeSit i koncept
modernizace celého aredlu, je mozné, Ze se strukturalni plan pfizpisobi vhodnym navrhiim a

nasledné etapy budou dle navrhu upraveny z hlediska ¢asu i provozniho usporadani.

Z pohledu revitalizace celého arealu v souc¢asnosti odhadujeme, Ze ukon&eni projektu
ve vSech etapach mdzeme ocekavat kolem roku 2035. Odhad rozméra zastavénych ploch
vychazi z predpokladu, e optimalizaci arealu (dnes cca 80.000 m?) Ize pfi sougasné
vykonnosti nemocnice dosahnout Uspory aZ cca 10.000 m? a ,nova“ nemocnice by tak
v budoucnu mohla fungovat na cca 70.000 m? zastavénych ploch. Ve finanénim vyjadreni by
kompletni revitalizace arealu pfiSla hrubym odhadem na 4 — 4,5 mld. K&.

Soucasny navrh stavebniho programu prvni etapy zahrnuje tyto provozy: Urgentni
prijem, lékarna, sdilené ambulance, laboratorni komplex, centralni zobrazovaci metody,
centrdlni sterilizace, centréalni odbéry, centrdlni operacni saly, ARO, JIP chirurgie, JIP
interna, traumacentrum, kardiocentrum, oddéleni chirurgie, Usek jednodenni operativy,
lGZkové stanice, energocentrum, sklady a pomocné provozy.

Umisténi vySe vyjmenovanych provoz( do nové nemovitosti zplsobi zménu ve skladbé
provozl v celém aredlu. Nékteré provozy uvolni prostor v budovach, které i do budoucna
budou slouzit medicinskym G¢elim, takZze se do nich pfesunou provozy jiné, které dnes
funguji v nevyhovujicich podminkach (napf. oddéleni ORL dnes umisténé v budové D - ONP
se presune do chirurgického objektu A). DalSi provozy umisténé do nového zafizeni uvolni
nékteré satelitni budovy uvnitf i vné aredlu. Nékteré ztéchto budov budou néasledné
zbourany nebo odprodany, jiné budou slouZzit jako zdzemi pro pomocné (nezdravotnické)
provozy. Ve vysledku pocitame s tim, Ze se KNL, a.s. realizaci prvni etapy projektu zbavi
celkem cca 15.000 m? nevyhovuijicich podlahovych ploch (demolici, &i prodejem) a zaroveri
vybuduje cca 20.000 — 24 000 m® ploch novych. Teprve souté? o navrh a nasledné
projektové prace vSak urci pfesnou velikost, technické i technologické feSeni stavby/staveb a
s tim spojeny rozpocet, ktery by kazdopadné nemél prekrocit ¢astku 1,4 mld. K&.
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Obrazek znazorfiuje aktualni objemovy nacrt zahrnujici objekty Al, A2, B1.

Projekt Modernizace KNL je mimo jiné vymezen celkovym objemem finanénich
prostfedkl, které je mozné k investici pouzit. Vzhledem k predbézné struktufe financovani
(prdmérné cca 87 mil. K& ro¢né) Ize konstatovat, Ze celkova ¢astka investic, kterou je projekt
schopen pokryt, se pohybuje ve vySi cca 1,4 mld. KE. Tento objem finanénich prostfedku
musi pokryt jak investici do objektu/l jako takového, tak i dalSi vyvolané naklady. Vedle
samostatnych polozek vydaja je nutné v investici kalkulovat i s DPH, kterou si KNL, a.s.
muze uplatnit pouze v omezené mife (cca 2%), a tudiZ jeji vétSi Cast se stane vydajem
projektu. Sou€asny odhad vydaju projektu (v€. DPH) uvadi tabulka nize:

Vydaj Cena (v tis. v €. DPH - 19%)

Soutéz o navrh 10 000
Projektova dokumentace (vSechny stupné) 50 000
Demolice (budovy V a H) 32 000
Hrubé terénni Gpravy a inzenyrské sité 50 000

Budova(y) CULP (cca 80.000 m3) 1 050 000
Uprava Kristianovy ulice a kfizovatek 23 000
Mobiliar 60 000
Sanace opusténych objektu 60 000
Rezerva (cca 5%) 65 000

CELKEM 1 400 000

Vedle pfimych investic projektu mudzZeme identifikovat i dalSi vydaje, které jsou
z ¢asovych a finanénich divodd oddéleny. Davody pro vyélenéni téchto vydaju spocivaji
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jednak v Case uskutecnéni daného vydaje a za druhé ve zdrojich financovani. Nékteré
pfipravné aktivity, pfedevsim pak administrace soutéZe o navrh a planované demolice v ulici
Kristidnova, jsou castecné planovany uz na roky 2015/16 a predchézi tak dohodnuté
struktufe financovani. Tyto vydaje budou hrazeny zvlastnich zdrojd KNL, a.s. DalSi
~-nepfimé“ vydaje se tykaji vystavby parkovaciho domu a pofizeni Iékafskych technologii, kde
se predpokladaji jiné zdroje financovani. U parkovaciho domu se pfedbézné pocita
s moznou dotaci z programu IROP (IPRU), lékafské technologie se oproti tomu budou
financovat z vlastnich zdroji nemocnice v ramci odpisu.

Prehled vydaju mimo rozpocet projetu uvadi nasledujici tabulka:

VYDAJ CENA (v tis. v €. DPH - 19%)| ZDROJ
Administrace soutéZe o navrh a JRBU 1400 KNL
Demolice 15 000 KNL
Parkovaci dim 63 000 Dotace IPRU
Zdravotnické technologie 150 000 KNL

V soucasné dobé planujeme financovani projektu jako kombinaci vlastnich zdroju a
komercéniho Uvéru. Dnesdni stav Urokovych sazeb je pro tuto formu financovani pfivétivy,
protoZe Uvérové prostiedky jsou dnes levnéjsi, nez kdy pred tim. Kalkulace pfipadného
avéru, respektive jeho splatek, vychazi z pfedpokladu, Ze v prvnich letech investice budou
vydaje financovany pfimo z vlastnich zdroju (pFispévkua) a Gvér bude pouzit az ve chuvili, kdy
ro¢ni vydaje investice pfevysi planované roc¢ni zdroje.

Soucasny navrh struktury financovani projektu vychazi z dohody akcionaru a KNL, a.s.
Liberecky kraj (LK) jako nejvétSi akcionar se opakované zavazal pfispét do projektu ¢astkou
1 mid. K& roéné v prabéhu pfistich 20 let (2016 — 2035). Prispévek dalSich dvou akcionar
by dle dohody mél byt ve vySi odpovidajici poméru akciového podilu vici pFispévku LK.
Jestlize LK disponuje 74,23% akci KNL, a.s., vychazi pfispévek Statutarnino mésta Liberec
(SML) v celkové vysi cca 212,5 mil. KE (15,77% akcii) a prispévek mésta Turnov (MT) ve
vysi cca 134,7 mil. KE (10% akcii). Krajska nemocnice Liberec bude dle této dohody pfispivat
do projektu &astkou na drovni minimalné 20 mil. K& roéné (celkem 400 mil. K&) od roku 2016.
Zahajeni pfispévkl ze strany akcionaru je v sou€asnosti planovano od roku 2017 s tim, Ze
se akcionafi dohodli na moznosti sniZzené splatky v roce 2017, ¢ehoZz vyuZije statutarni
mésto Liberec a pravdépodobné i mésto Turnov. Vydaje, které budou prfedchazet (2016),
budou financovany z vlastnich zdroju nemocnice. Kone¢nd podoba struktury, formy
financovani a harmonogramu bude pfedmétem dodatku akcionarské dohody a smluv mezi
KNL a akcionéfi. Tyto dokumenty budou pfed jejich podpisem schvalovany zastupitelstvy
vSech akcionért i organt KNL.

Predb ézna struktura financovani projektu v tis. K €

Subjekt 2016 2017 2018-2035
KNL 20 000 20 000 20 000
LK 0 50 000 52 800
SML 0 5400 11 500




MT 0 3 500 7 300

CELKEM 20 000 78 900 91 600

Pro lepSi predstavu o nakladovosti projektu byla zpracovana kalkulace porovnani
nakladu budovy v Zivotnim cyklu (30 let) s primérnymi vynosy KNL a.s.

NAZEV KALKULACE HODNOTA
Naklady zivotniho cyklu .
(30 let) 14,85 mld. K&
Roéni naklady 14,85/ 30 0,495 mld. K&
Vynosy KNL, a.s. (celkem .
2a 2014) 2,946 mld. K&
Vynosy nemocnice
Turnov a mlrr)oarealovych 0,384 mid. K&
stravovacich sluzeb
(2014)
Vynosy nemocnice .
Liberec (2014) 2,946 - 0,384 2,562 mid. K&
Celkovéa odhadovana
vymera podiahovych 87.000 m?
ploch po realizaci projektu
(nemocnice Liberec)
Vynosy nemocnice 2,562 / 87.000 29.448 K&/m?
Liberecnalm
Vynosy nového zafizeni .
CULP (roK) 29.448 x 20.000 0,589 mid. K&
Priimérné vynosy nového .
zafizeni CULP (30 let) 0,589 x 30 17,67 mid. K&
Bllance rocnich vjnost a 589 — 495 94 mil. Kéfrok
nakladl (v mil. K¢)
Bilance vynosu a nakladd .
v Zivotnim cyklu (30 let) 17,67-14.85 2,82 mid. Ke
P?merorocmc,;h vyngsu a, 0,589 /0495 1,19
né&kladd nového zafizeni
Doba, za kterou se
nalfla(3y z,|vo'tn|ho cyklu a 14,85 /0,589 25.2 let
priimérné vynosy budou
rovnat 0"

Zavér souhrnu:

VySe uvedené zakladni bilance ndkladu a vynosu, pfi sou¢asné urovni znalosti vstupl
potvrzuji skute¢nost, Ze je projekt modernizace efektivni, protoZze celkové primérné vynosy

prevySuji sumu celkovych nakladd investice v zivotnim cyklu. Za obdobi 30 let prevysi
vynosy naklady o cca 2,8 mld. K& (cca 95 mil. K&/rok).

Jak vyplyva z pfedchozich analyz, tak z pohledu vysledkd hospodareni je patrné, Ze diky
zajisténym externim zdrojum financovani a schopnosti KNL generovat provozni zisk, bude
celkové hospodareni spole¢nosti kladné pro celé obdobi vyhledu a to i pfesto, Ze pracujeme
s minimalnim navySovanim vynosu z vlastni ¢innosti (cca 0,5% ro¢né). Pfitom predikujeme
relevantni rst mzdovych nakladu (cca 3% roc¢né). V analyze je také uvedena skute¢nost, Zze

5



samoziejmym dopadem projektu je vyrazné zvySeni dlouhodobého majetku spolecnosti,
ktery se v obdobi zpracovanych vyhled( zveda o vice jak 50%.

Pfi hodnoceni financovatelnosti projektu dochazime k zavéru, ze pfi celkovém rocnim
pFispévku do projektu v ¢astce cca 91,6 mil. K& od 2018 je mozné uskute€nit investici ve vysi
az 1,4 mid. K& primarné hrazenou uvérem s urokem az 3,6% rocné. To pfi dnesSni mife
arokovani velkych avérovych akci kolem 1% predstavuje solidni rezervu pro pfipad
zvySovani ceny penéz.

Z analyzy dale vyplyva varujici skutecnost, Ze pfi uvazovanych redlnych hodnotach
vynosu, ziskovosti a odhadované ztraty vykonnosti Ize odhadnout, Ze tzv. ,nulovd“ varianta,
pfi které by se nerealizoval projekt modernizace, pfinese ve stfednédobém horizontu 5 — 7
let ztratu vynosu v pfiblizné hodnoté 327 mil. KE za rok, coz predstavuje cca 11% vSech
vynosu nemocnice (v€etné nemocnice Turnov).

Z vySe uvedeného vyplyva, Ze realizace p fedloZzeného projektu nejen zlepsi
podminky pro vykon mediciny, € komfort pro zam éstnance i pacienty, ale zarove n je
pfedpokladem pro ziskové hospoda Feni celé nemocnice. Oddalovani realizace prvni
etapy pfinadsi nemalé ztraty. Zarove i tato varianta umoz nuje zahajit celkovou revitalizaci
arealu, protoze jeji v écné feSeni neomezuje provoz nemocnice, uvolni  éast arealu pro
dalSi etapy a v sou €asnosti je finan €né i technicky realizovatelna.



