RAPORT O SYTUACJI EKONOMICZNO-FINANSOWEJ

za 2024 rok

5 WOIJSKOWY SZPITAL KLINICZNY Z POLIKLINIKA SAMODZIELNY
PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KRAKOWIE

sporzadzony na podstawie art. 53a ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
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1. Organizacja i zarzadzanie.

1.1 Przedmiot dziatalnosci.

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinikg Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
w Krakowie z siedzibg w Krakowie, zwany dalej 5WSzKzP SPZOZ w Krakowie zostat powotany
w celu wykonywania dziatalnosci leczniczej, polegajacej na udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych, w szczegdlnosci przez organizowanie i prowadzenie:

1) Podstawowym celem Szpitala jest wykonywanie dziatalnosci leczniczej polegajacej na
udzielaniu Swiadczen zdrowotnych i promocji zdrowia.

2) Szpital udziela Swiadczen zdrowotnych finansowanych ze sSrodkéw publicznych ubezpieczonym
oraz innym osobom uprawnionym do tych swiadczen na podstawie odrebnych przepiséow
nieodptatnie, za czeSciowg lub catkowitg odptatnoscia.

3) Szpital realizuje inne zadania zlecone przez podmiot tworzacy oraz inne uprawnione organy.

4) Szpital udziela odptatnych swiadczen zdrowotnych na rzecz oséb, ktdre nie sg uprawnione do
korzystania ze $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych oraz
innych podmiotow.

5) Szpital prowadzi dziatalnos¢ dydaktyczng, szkoleniowq, badania naukowe, badania kliniczne
i prace badawczo-rozwojowe.

6) Szpital realizuje zadania na potrzeby obronne panstwa, przewidziane dla wiodgcego podmiotu
leczniczego, w rozumieniu przepisdw wydanych na podstawie art. 27 ust. 2 pkt 7 ustawy z dnia
11 marca 2022 r. o obronie Ojczyzny (Dz. U. z 2022 r. poz. 2305 oraz z 2023 r. poz. 347, 641,
1615, 1834, 1872).

7) Szpital uczestniczy w przygotowywaniu oséb do wykonywania zawodu medycznego
i ksztatceniu osdéb wykonujacych zawdd medyczny, na zasadach okreslonych w odrebnych
przepisach, w szczegdlnosci w zakresie:

a. prowadzenia:

- stazy oraz szkolen podyplomowych dla oséb wykonujacych zawody medyczne,

- szkolen przed i podyplomowych w zawodach medycznych,

- praktyk studenckich dla studentdéw uczelni medycznych i innych uczelni prowadzacych
dziatalno$¢ dydaktyczng i badawcza w dziedzinie nauk medycznych,

- praktyk i przyuczania zawodowego dla stuchaczy srednich i pomaturalnych szkot
medycznych,

- szkolen z zakresu pomocy medycznej i ratownictwa medycznego;

b. organizowania sympozjow naukowych, konferencji tematycznych i innych form ksztatcenia.

8) Szpital moze udostepnia¢ uczelni jednostki organizacyjne niezbedne do realizacji zadan
dydaktycznych i badawczych, w powigzaniu z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych i promocja
zdrowia, w tym wdrazaniem nowych technologii oraz metod leczenia na zasadach okreslonych
w ustawie.

Zadania 5WSzKzP SPZOZ w Krakowie obejmujg w szczegdlnosci:
1. Do zadan wtasnych Szpitala nalezy:

1) udzielanie swiadczen zdrowotnych polegajacych na dziataniach stuzgcych zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz innych dziataniach medycznych
wynikajgcych z procesu leczenia lub przepisow odrebnych regulujgcych zasady ich
wykonywania, w ramach specjalnosci reprezentowanych przez jednostki i komdérki
organizacyjne Szpitala w rodzaju:
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2)

3)

4)

5)

6)

a) stacjonarne i catodobowe $swiadczenia zdrowotne:
- szpitalne,
- inne niz szpitalne,
b) ambulatoryjne swiadczenia zdrowotne:
- badania i porady lekarskie,
- leczenie,
- badania i terapie psychiatryczne oraz psychologiczne,
rehabilitacja lecznicza,

opieka nad kobietami ciezarnymi i ich ptodami,

opieka nad zdrowymi dzie¢mi,

badania diagnostyczne, w tym analityka medyczna,

- pielegnacja chorych,

- pielegnacja niepetnosprawnych i opieka nad nimi,

- orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia,

- czynnosci  z zakresu stomatologii zachowawczej z endodoncjy, chirurgii

stomatologicznej, protetyki oraz ortodongji,

- szczepienia ochronne;
realizacja inwestycji, wyposazenie w sprzet i aparature medyczng oraz zaopatrywanie
w produkty lecznicze i wyroby medyczne;
profilaktyka i promocja zdrowia;
organizowanie i prowadzenie dziatalno$ci w zakresie ksztatcenia, szkolenia i doskonalenia
zawodowego kadr medycznych, we wszystkich formach okreslonych odrebnymi
przepisami;
prowadzenie badan klinicznych, badan naukowych w zakresie terapii, nowych technik
i metod leczenia i innej dziatalnosci naukowej, zwigzanej z leczeniem pacjentéw;
uczestnictwo w programach klinicznych finansowanych przez inne uprawnione
podmioty gospodarcze.

Szpital moze realizowac zadania zlecone przez Ministra Obrony Narodowej obejmujace:

1)

realizacje zadan z zakresu obronnosci i bezpieczenstwa panstwa, okreslonych w przepisach
wydanych przez Ministra Obrony Narodowej regulujgcych zadania zlecone z zakresu
obronnosci i bezpieczenstwa panstwa, realizowane przez  samodzielne publiczne zakfady
opieki zdrowotnej oraz instytuty badawcze nadzorowane przez Ministra Obrony
Narodowej;

szkolenie i doskonalenie kadr medycznych;

realizacje programoéw polityki zdrowotnej i promocji zdrowia;

programowe profilaktyczne badania lekarskie w celu wczesnego rozpoznawania chordb;
propagowanie zachowan prozdrowotnych;

prowadzenie dziatalnosci badawczej, naukowej i dydaktycznej w rdzinych dziedzinach
medycyny;

wykonywanie szczepier ochronnych;

wykonywanie zadan stuzby medycyny pracy, w tym wtasciwych dla wojskowej stuzby
medycyny pracy okreslonych w odrebnych przepisach;

wykonywanie badan specjalistycznych zotnierzy i pracownikéw resortu obrony narodowej
petnigcych stuzbe i pracujgcych w szczegdlnych warunkach.

Strona 3z 37



3. Szpital moze realizowad programy zdrowotne na zlecenie Narodowego Funduszu Zdrowia oraz
programy polityki zdrowotnej, programy promocji zdrowia ministra wfasciwego do spraw
zdrowia, Ministra Obrony Narodowej, jednostki samorzadu terytorialnego lub innych organéw
na podstawie odrebnych przepiséw lub zawartej umowy.

4. Szpital moze prowadzi¢ wydzielong dziatalno$é¢ gospodarcza, inng niz dziatalnos¢ lecznicza,
polegajgcy na wykonywaniu odptatnych ustug:

1) najmu, dzierzawy i uzyczania lokali i majatku trwatego;
2) sterylizacji sprzetu i urzgdzen medycznych;

3) gastronomicznych oraz ustalania diet zywieniowych;
4) naprawy sprzetu medycznego;

5) sprzedazy wyrobow medycznych;

6) transportowych, w tym transportu sanitarnego;

7) parkingowych;

8)

9) przechowywania zwtok;

10)poligraficznych;

11) organizacji targdw, wystaw, kongresow i festiwali;

myjni samochodowej;

12) organizacji warsztatéw i zaje¢ dydaktycznych;
13) szkoleniowych z zakresu ochrony zdrowia;
14) medycznego zabezpieczania imprez;
15) wydawania opinii na zlecenie organdw wymiaru sprawiedliwosci, organdw Scigania,
stuzb wieziennych, celnych i instytucji ubezpieczeniowych.
5. Szpital moze prowadzi¢ szkolenia, konferencje i kursy w zakresie promocji zdrowia dla
placowek szkolnych, osrodkéw szkolno-wychowawczych, organizacji spotecznych
i stowarzyszen oraz innych jednostek organizacyjnych.
6. Prowadzenie dziatalnosci, o ktoérej mowa w ust. 4 i 5, nie moze ogranicza¢ zadan witasnych
Szpitala oraz nie moze by¢ ucigzliwe dla pacjenta lub przebiegu leczenia.
7. Szpital, oprdocz udzielania swiadczen zdrowotnych oraz innej dziatalnosci wymienionej
powyzej:
1) wykonuje badania specjalistyczne zgodnie z potrzebami orzecznictwa wojskowo-
lekarskiego lub instytucji do tego uprawnionych;
2) upowszechnia oswiate zdrowotng wsrdd chorych, personelu Szpitala oraz w jednostkach
wojskowych rejonu zabezpieczenia medycznego wojsk;
3) propaguje idee honorowego krwiodawstwa.
8. Szpital moze petni¢ funkcje konsultacyjne dla innych podmiotéw wykonujgcych dziatalnosc
lecznicza.

1.2 Struktura organizacyjna i zasady zarzadzania.

Strukture organizacyjng 5WSzKzP SPZOZ w Krakowie reguluje regulamin organizacyjny
wprowadzony Zarzgdzeniem nr 20 z dnia 26 stycznia 2024 r. Dyrektora 5 Wojskowego Szpitala
Klinicznego z Poliklinikg SPZOZ w Krakowie. Struktura organizacyjna zat. nr 1.

Strona 4z 37



Ocena struktury organizacyjnej

organizacyjne, ktére nie funkcjonuja.

Struktura organizacyjna 5WSzKzP SPZOZ w Krakowie jest dostosowana do zadan
realizowanych przez Szpital i podpisanych uméw. W najblizszym czasie sg planowane
zmiany oraz przeksztatcenie Szpital w Matopolski Wojskowy Instytut Medyczny.

W obecnej strukturze organizacyjnej 5WSzKzP SPZOZ w Krakowie nie wystepuja komérki

Ponadto 5WSzKzP SPZOZ realizuje nizej wymienione funkcje/zadania pomocnicze medyczne

i niemedyczne w oparciu o zawarte umowy z podmiotami zewnetrznymi.

Tabela nr 1 - realizacja podstawowych ustug pomocniczych w oparciu o outsourcing

w 2024 r.

Funkcja
pomocnicza*

Nazwa i adres podmiotu

Wyzywienie Naprzéd Catering Sp. z 0.0., Traktorowa 126/301,
91-204 £édz;
Obstuga Kancelaria Adwokacka Maria Skotnicka Wadowicka 7, 30-415 Krakéw oraz
prawna Kancelaria Jakub Skowronek, ul. Henryka Siemiradzkiego, nr 21/1, 31-137 Krakéw
Pranie PRAXIMA KRAKPOL Sp. z 0.0., Dworcowa 2, 32-540 Trzebinia;
Ochrona EKOTRADE Sp. z 0.0., Melomandw 4, 00-712, Warszawa;
Transport LIBERANDUM Sp. z 0.0., Wielicka 207, 30-663 Krakdw; Krakowskie Pogotowie
medyczny Ratunkowe, tazarza 14, 31-530 Krakdéw ; OPC Sp. z 0.0. Spotka Komandytowa,
Kordylewskiego 4, 31-530 Krakéw;
Utrzymanie HENRY KRUSE Sp. z o.0., Kolejowa 3, Bielany Wroctawskie, 55-040 Kobierzyce;
czystosci P.W.C.E.G. Olga Perlinska, Pryzmaty 15, 02-226 Warszawa;
P.P.H.U ARRAS  s.c, al. Kwiatkowskiego 2B, 39-300 Mielec;
Matchem 2000 Sp. z o.0, Halleréw 14b, 32-050 Skawina;

Przedsiebiorstwo NOVAX Sp. z 0.0., Plac Wolnosci 7, 85-004 Bydgoszcz; Greenpol
Instytut Ksztattowania Srodowiska Sp. z 0.0., Stefana Zeromskiego 10/4, 65-016
Zielona Gora; Media-Med Sp. z 0.0., Promienistych 7, 31-481 Krakdw;
eco24 sp. z 0.0., Bobrowiecka 10/47; 00-728 Warszawa;

Laboratorium

ALAB laboratoria Sp. z o0.0., Stepniewska 22/30, 01-739 Warszawa;
Synevo Sp. z 0.0., Zamieniecka 80/40, 04-158 Warszawa;

Szpital Uniwersytecki w Krakowie, Kopernika 36, 31-501 Krakow;
Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawta Il, Pragdnicka 80, 31-202 Krakdw;
DIAGNOSTYKA ONCOGENE Sp. z o0.0., Mogilska 86, 31-546 Krakow;
Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego, Fredry 10, 61-701 Poznan;
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 im. $w. Barbary w Sosnowcu, Plac
Medykéw 1, 41-200 Sosnowiec; Regionalne Centrum Krwiodawstwa i
Krwiolecznictwa; ul. Rzeznicza 11; 31-540 Krakow;

Diagnostyka
obrazowa

Comarch Healthcare S.A Centrum Medyczne iMed24; Jana Pawta Il 39a, 31-864
Krakéw; DIAGNOSTYKA WYROBEK Sp. z 0.0. ; Smolerisk 25a/2; 31-108 Krakow;
VOXEL S.A.; ul. Wielicka 265; 30-663 Krakéw; Wojskowy Instytut Medyczny; ul.
Szaserow 128; 04-141 Warszawa;

* najwazniejsze zakresy np. diagnostyka obrazowa, laboratorium, wyzywienie, pranie, ochrona,

utrzymanie czystosci, transport medyczny, obstuga prawna.
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Ocena dziatalnosci pomocniczej realizowanej w outsourcingu

ten cel.

Firma realizujgca ustuge zywienia pacjentéw i pracownikdw wtasciwie zabezpiecza
dziatalnos¢, jednakze Szpital planuje powrdt do wtasnej kuchni, po uzyskaniu srodkéw na

Firma realizujgca ustugi pralnicze wtasciwie zabezpiecza dziatalnos¢.
Firma realizujgca ustuge ochrony obiektéw Szpitala wtasciwie zabezpiecza dziatalnosc.

Firma realizujaca transport sanitarny wysokospecjalistyczny wtasciwie zabezpiecza
dziatalnos¢, jest to ograniczony zakres ustug transportu sanitarnego.

1.3 Informacja o posiadanych certyfikatach jakosci .

Certyfikat

TAK

Termin
waznosci

NIE

W trakcie

Uwagi

Uniwersytecka Sie¢ Szpitali
Wydany 10.05.2024 r.

Czas
nieokreslony

Akredytacyjny CMJ

Swiadectwo - Centralny
Osrodek Badan Jakosci
w Diagnostyce
Mikrobiologicznej -
Ogdlnopolski Sprawdzian
Wiarygodnosci Badan
Mikrobiologicznych
POLMICRO 2024,

Data wystawienia:
09.12.2024 r

31.12.2025

Swiadectwo - Centralny
Osrodek Badan Jakosci
w Diagnostyce
Laboratoryjnej w todzi -
Ogdlnopolski Program
Zewnetrznej Oceny,
Data wystawienia:
10.12.2024 r.

31.12.2025

Certyfikat Zewnetrznej
Oceny Jakosci EQA
LABQUALITY,

Data wystawienia:
31.12.2024 .

31.12.2025

Zaswiadczenie — Program
Zewnetrznej Oceny Jakosci
EQAhem, w zakresie badania
mikroskopowego krwi
obwodowej

Data wystawienia:
28.06.2024 r.

31.12.2025
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Certyfikat Programu
Miedzynarodowej
Zewnetrznej Kontroli Jakosci
Badan
Immunotransfuzjologicznych
DiaHem Diagnostics,

Data wystawienia:

31.12.2025

28.01.2025
Certyfikaty RANDOX, 31.12.2025
StandLab
Szpital dobrej praktyki beztermino
zywienia klinicznego wo
»Leczenie przez zywienie”
Wydany 09.05.2023 r.
28.06.2027
Certyfikat potwierdzajgcy
spetnienie standardow
akredytacyjnych dla leczenia
szpitalnego
(MINISTER ZDROWIA,
CENTRUM
MONITOROWANIA JAKOSCI)
Wydany 28.06.2024
Jednorazowy
projekt
pilotazowy.
Certyfikat potwierdzajacy Do Ministra
spetnienie standardow Zdrowia
akredytacyjnych w zakresie aktualnie
szpitalnego systemu jakosci zostat
dawstwa wystany
(MINISTER ZDROWIA, projekt
POLTRANSPLANT) POWER 2.0 i
Wydany 15.12.2023 POLTRANSPL
ANT czeka
na decyzje w
tej sprawie.
Certyfikat potwierdzajacy
spetnienie standardow
akredytacyjnych dla
podstawowej opieki
zdrowotnej 08.05.2025
(MINISTER ZDROWIA,
CENTRUM

MONITOROWANIA JAKOSCI)
Wydany 08.05.2022

Certyfikat NutritionDay
(POLSPEN)

Strona 7z 37



1.4 Polityka kadrowa — informacje ogdlne.

1.4.1 Informacje o zatrudnieniu.

Ocena stanu zatrudnienia

Ocena stanu zatrudnienia Obecny stan zatrudnienia wynosi 1787 osdb, zatrudnionych
na podstawie umowy o prace, umowy zlecenia , umowy o dzieto czy kontraktu. W
przypadku stanowisk medycznych stan ten nie zabezpiecza w petni opieki medycznej
Swiadczonej przez Szpital. Problem z niedoborem kadry dotyczy gtéwnie zabezpieczenia
personelu na nastepujacych stanowiskach:

1) Lekarz ( w szczegdlnosci lekarz anestezjolog, specjalista choréb zakaznych, specjalista
medycyny ratunkowej, specjalista otolaryngologii, specjalista medycyny nuklearnej)

2) Pielegniarka (w szczegdlnosci specjalizacja: operacyjna, anestezjologia i intensywna
opieka, kardiologiczna, chirurgiczna, internistyczna;,)

3) Wyzszy personel medyczny (np. diagnosta laboratoryjny, psycholog kliniczny)

4) Sredni personel medyczny ( np: technik rtg )

Przyczyna niezapewnienia personelu wynika z:
e niedoboru kadry medycznej na rynku pracy
e braku konkurencyjnosci w zakresie wynagrodzen

W zakresie pozyskiwania personelu zostaty podjete nastepujace dziatania:
e modyfikacja procedury zatrudnienia
e okreslone jasne kryteria doboru i rekrutacji personelu ( w tym wymagania
minimalne i maksymalne na zajmowanym stanowisku/ opisy stanowisk)
e wspodtpraca z Wyzszymi Uczelniami, placowkami szkoleniowymi
e zapewnienie kadrze medycznej plandéw rozwojowych ( staze podyplomowe,
rezydentury, szkolenia , konferencje)
e publikacja ogtoszen w portalach internetowych ( przede wszystkich w portalach
medycznych, spotecznosciowych)
e usprawnienie procesu rekrutacji ( portal rekrutacyjny)
zaangazowanie kadry kierowniczej w prowadzenie procesu rekrutacji

Prognoza dotyczaca zatrudnienia w okresie 2025 - 2027

Prognoza dotyczgca zatrudnienia w okresie 2025-2027 uzalezniona jest od biezacych potrzeb i
mozliwosci ekonomicznych Szpitala. Zgodnie z planami 5 WSzKzP SPZOZ ma zostaé przeksztatcony
w Wojskowy Instytut Medyczny co bedzie sie wigzato ze zwiekszeniem zatrudnienia w obszarach
naukowych, medycznych, administracyjnych oraz obstugowych. Nowe inwestycje, ktdore s3
realizowane na terenie Szpitala (budowa Bloku Operacyjnego) zapewne spowoduje w najblizszych
latach znaczny wzrost personelu medycznego ( w tym: lekarze, pielegniarki) Plany w doborze i
zatrudnianiu personelu sg uzaleznione do aktualnej strategii rozwoju realizowanej przez Szpital.
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2. Dziatalnos¢ medyczna.

2.1 Realizacja umoéw zawartych z NFZ.

5WSzKzP SPZOZ w Krakowie zabezpiecza potrzeby zdrowotne wojewddztwa matopolskiego
i nie tylko. Prowadzi dziatalno$¢ medyczng w oparciu o umowy zawarte z Matopolskim Oddziatem
Narodowego Funduszu Zdrowia, a takze z innymi podmiotami 35 WOG, RWKL, Jednostkami
Wojskowymi, Policjg z tytutu medycyny pracy.

Dziatalnos¢ medyczna prowadzona jest na bazie 23 - oddziatéw szpitalnych, 32 - poradni oraz
dodatkowych pracowni i zaktaddw diagnostycznych petnigcych funkcje osrodkéw pomocniczych .

Wartos¢ umow z NFZ na poszczegdlne rodzaje swiadczen w 2024 r. oraz 2025 r.
2024 - 301 622 252,29 zt
2025 - 271 613 090,75 zt

Ocena wysokosci uméw zawartych z NFZ

Niedoszacowanie umow zawartych z NFZ w stosunku do posiadanego wysoko
wykwalifikowanego personelu oraz wysokiej klasy sprzetu medycznego.

Opis ewentualnych probleméw w zakresie realizacji umowy/umoéw z NFZ.

1. Niedoszacowanie ryczattu PSZ oraz uméw zawartych z NFZ.

2. Skrécenie czasu zaptaty za Swiadczenia wykonane ponad ilosci okreslone w umowie po
kwartale (Swiadczenia nielimitowane) bez koniecznosci dokonywania przebudowy
pomiedzy zakresami. W przypadku ztozenia wniosku o zaptate swiadczen nielimitowych,
NFZ przesyta propozycje zaptaty wykorzystujac niewykonania kontraktu.

3. Programy lekowe — szpital jest postrzegany z zewnatrz jako bardzo dobry osrodek
realizujgcy programy lekowe, wiagczamy pacjentéw do nowych programow, niestety
system finansowania polega najpierw na inwestowaniu w zakup drogich lekéw a dopiero
potem zaptata wykonanych swiadczen ponad ilos¢ wykonang w ramach obowigzujacej
umowy na koniec biezgcego roku (w ramach posiadanych srodkéw finansowych przez
MOW NFZ). Brakuje na biezgcg realizacje programoéw lekowych dla pacjentdw, ktérzy juz
sg wiaczeni.

4. Weryfikacja przez NFZ sprawozdawczos$ci na podstawie rozszerzania i wprowadzania
nowych ,btedéw” i ,ostrzezen”, powoduje konieczno$¢ wykonania natychmiastowej
korekty na minus (na podstawie szablonu NFZ) do momentu wyjasnienia i poprawy
zgodnie z nowymi wytycznymi.

5. Brak mozliwosci odblokowywania uméw w zakresie zgtaszania zmian wstecznych
powyzej 45 dni dotyczgcych zasobdow rozumianych jako osoby udzielajgce
Swiadczen i sprzet.

taczna wartos¢ nadwykonan nierozliczonych na dziert 31.12.2024 r. wynosi 3 614 389,06 zi, z tego:

Leczenie szpitalne (SZP/08) 3 614 389,06 zt (ryczatt PSZ)
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taczna wartos¢ nadwykonan dochodzonych na drodze sgdowej wynosi: 6 100 500,44 zt.( wyrok z dnia

27.10.2022 kwota 3 140 500,44 zt. plus odsetki 2 960 000,00 zt.

Wykaz dziatan, jakie beda podejmowane celem uzyskania zaptaty za nadwykonania

apelacje od wyroku.

Nadwykonania za 2009 r sprawa w sadzie, Prokuratoria Generalna reprezentujgcg NFZ ztozyta

2.2 Lecznictwo stacjonarne.

Tabela nr 2 Podstawowe informacje charakteryzujace leczenie stacjonarne w 2024 r.

Analiza wykonania uméw z NFZ

ALERGOLOGII | CHOROB
WEWNETRZNYCH

100%

100%

0%

Ocena
o Ty wysokosci
Komérka organizacyjna Wartosc w ok‘g:z aszt::nia SR
& vl umowy po | Wykonanie % Y Iéi‘clek NFZ do
aneksachi | umowy (w |wykonanie posiadanego
ugodach (w zf) umowy potencjatu**
zf)
100%
100%
CZP KLINICZNY ODDZIAL 99%
PSYCHIATRYCZNY 2558 165,38 | 2527 211,32 87,95
CZP ODDZIAL
PSYCHIATRYCZNY 1625994,12 | 1625785,13 0,00
DZIENNY 100%
Dzienny Oddziat
Psychiatryczny
Rehabilitacyjny Krakéw- 236 649,38 236 421,85 0,00
Krowodrza (Mehoffera) 100%
KLINICZNY ODDZIAL
CHOROB
WEWNETRZNYCH, 4 477,84 4 454,73 86,98
ZAKAZNYCH | 99%
ALERGOLOGII
95%
100%
98%
KLINICZNY ODDZIAL
5 - 0%
GRUZLICY, CHOROB PLUC, 3209667,91| 3199 828,64 97,96
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99%

100%

KLINICZNY ODDZIAL

87%

NEURGCHIRORGH 5602240,08 | 547132120 — 100,00
99%
96%
100%
100%
100%
100%
0%
99%
100%
99%
KLINICZNY ODDZIAL 8358 035,52 | 8301 278,67 |— % 85,36
NEUROLOGICZNY : : S0 :
0%
100%
100%
0%
100%
93%
99%
0%
o e DAAL 1773618,00| 177011324 100% 68,20
100%
100%
0%
100%
g'r'"l'('gﬁ);g'zr:;?“ Ogainej i 2018599,77 | 1986 830,71 49,51
100%
99%
95%
100%
RO o | 480296787 | 474738221  85% 68,34
100%
\},(VLE”\\,‘\}EE-E;'Z?\R%% Ryczait PSZ | Ryczalt PSZ 58,01
TERAPI | ANESTEZJGLOGH | R¥ezalt PSZ | Ryczalt PSZ 69,85
99%
KLINIKA KARDIOLOGI | 2 247 509,56 | 2 217 895,45 74,16

CHOROB WEWNETRZNYCH

0%

Strona 11z 37



0%
0%
100%
99%
KLINIKA OKULISTYKI 9298 870,66 | 9 270 686,88 S0 77,73
100%
0%
0%
94%
KLINIKA 100%
OTOLARYNGOLOGI! | 99%
CHIRURGII 6 153 633,82 | 6 115 956,67 - 64,65
ONKOLOGICZNEJ GLOWY | 0%
SZYI 99%
ODDZIAt. CHIRURGII
OGOLNEJ, PLASTYCZNEJ | 19 129,68 19 109,77 34,35
REKONSTRUKCYJNEJ 100%
99%
ODDZIAL CHIRURGII
ONKOLOGICZNE) 5675221,93| 5661 149,38 L00% 52,51
ODDZIAL. %
ENDOKRYNOLOGI! | 0
LECZENIA ZABURZEN 41,52 0,00 62,84
PRZEMIANY MATERII 0%
100%
100%
99%
ODDZIAL 100%
GASTROENTEROLOGICZNY | 132186369 | 1316 748,71 107,94
0%
99%
100%
100%
ODDZIAL REHABILITACJI 427 526,95 | 427 476,72|  100% 9,45
0%
100%
ODDZIAt. REHABILITACJI
DZIENNE. 490 716,04 | 490 690,93 100% 0,00
ODDZIAL
REUMATOLOGICZNY Ryczait PSZ | Ryczalt PSZ 17,98
99%
SZPITALNY ODDZIAL 23 020 23016 1328.34
RATUNKOWY 083,42 39342 |  100% ’
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Podsumowanie bez

uwzgledniania wartosci 38381‘51 ;g;gg 99% X
RYCZALTU PSZ ’ ’
Podsumowanie z 210 380 213 556
uwzglednieniem wartosci 788,14 909,78 102% X

RYCZALTU PSZ

* * Wysokos¢ kontraktow jest niewystarczajaca, szpital posiada wieksze mozliwosci. Ze wzgledu na to, iz przy szpitalu funkcjonuje SOR,
zawarte umowy s3 za niskie a jednoczesnie zobowigzujg do przyjmowania przez SOR jako stany nagte wszystkich chorych, ktérzy trafiaja na
oddziaty szpitalne powodujac przesuniecie kolejek planowych pacjentéw. Ponadto skala naszego obszaru dziatania jest na tyle duza, ze przy
takiej wysokosci kontraktéw nie mozemy zabezpieczy¢ pacjenta.

Przekroczenie ryczattu PSZ: 3 614 389,06
Procent realizacji ryczattu PSZ: 102,75%

"Ryczatt CZP" - zakresy w ramach programu pilotazowego w Centrum Zdrowia Psychicznego 061/100019/CZP/2024 zawiera ryczatt CZP i
ryczatt na rzecz DPS w 2024 roku wg ostatniego aneksu 15/2024 z dnia 12.02.2025 r.: 21 755 322,64

Umowa 061/100019/SDP/2024 - program pilotazowy "dobry positek" realizacja we wszystkich oddziatach stacjonarnych: 2 009 919,89

Tabela nr 3 Bazatézkowa (w dniu 31 grudnia)

Liczba tézek

Komérka
Lp. organizacyjna | I I i
Plan na Plan na Plan na
2023 2024 2025 2026 2027
1 Kliniczny OdQZlai 2 2 2 2 2
Otolaryngologiczny
Kliniczny Oddziat
2 Gruzlicy i Choréb 20 20 20 20 20
Ptuc
3 Klinika Kardiologii 28 28 22 28 22
4 Kliniczny Oddziat 30 30 30 30 30

Neurologiczny

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z
5 Klinika Okulistyki 10 10 10 10 10 Poliklinika SP ZOZ 30-901

Krakow ul. Wroctawska 1-3

Kliniczny Oddziat

6 Psychiatryczny >0 >0 >0 >0 >0
7 Kliniczny _Oddziai 5 5 5 5 5
Urologiczny
8 Klinika Chir. Uraz. i 31 31 21 31 21
Ortop.
9 Kinika Chirurgii 36 36 36 36 36

Ogodlnej
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Oddziat Chirurgii
10 Plastycznej i 7 7 7 7 7
Rekonstrukcyjnej
11 Klinika Chorob 16 16 16 16 16
Wewnetrznych
1 Oddziat Choréb 29 2 17 22 17
Wewnetrznych
13 | Kiinika Intensywne; 11 11 11 11 11
Terapii i Anestezjo.
Oddziat
14 Endokrynologiczny > > 5 > 5
15 Oddziat 20 20 20 20 20
Gastroenterologiczny
16 Kliniczny Oddziat 25 25 25 25 25
Neurochirurgii
Oddziat
17 Psychiatrczny 0/42* 0/42* 0/42* 0/42* 0/42*
Dzienny
18 Oddziat Rehabilitacji 30 30 30 30 30
Oddziat Rehabilitacji * " * * *
19 Dziennej 0/45 0/45 0/45 0/45 0/45
20 Oddziat 5 5 5 5 5
Reumatologiczny
91 Oddziat C.hirurgii 10 10 10 10 10
Onkologiczne;j
Oddziat Chirurgii
Rekonstrukcyjnej
22 Narzadu Ruchu i 10 10
Replantacji
Oddziat Interwenc;ji
23 Sercowo- 6 6
Naczyniowych
Oddziat Choréb
24 Wewnetrznych i 5 5
Alergologii
55 Szpitalny Oddziat 7 7 7 7 7
Ratunkowy
Ogétem 390 390 390 390 390
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2.3 Lecznictwo ambulatoryjne.

Tabela nr 4 Szczegétowe informacje dotyczace leczenia ambulatoryjnego - dane za 2024 r. (w z1)

Przychody Liczba porad
. Kosz Wynik
Nazwa poradni w tym o,s' ty p y
wartos¢ egoEm nansony POSZCZEGOLN
ogotem kontraktu z E ZAKRESU RAZEM
NFZ /
FAKTURY
CZP ODDZIAL 66
PSYCHIATRYCZNY 1625785,13 396
DZIENNY
1811 766,48 2296 997,91 -485 231,43 330
0 0
CZP PORADNIA ZDROWIA 0 0
PSYCHICZNEGO (5WSZK) 719 688,61 13214
7 346
7346
Dzienny Oddziat 74
Psychiatryczny
Rehabilitacyjny Krakéw- 236 421,85 %
Krowodrza (Mehoffera) 21
Poradnia Zdrowia
Psychicznego (Mehoffera) 710939,% 5681 13125
7444
Poradnia Zdrowi 1560
oradnia Zdrowia
Psychicznego (MSWiA) 874 793,05 13354
11794
Poradnia zdrowia 2097
psychicznego Al. J. 539 395,76 6410
Stowackiego (Medinorm) 4313
. . 11103
Zespdt Leczenia
Srodowiskowego Krakdw- 1249 796,96 16 659
Krowodrza (Mehoffera)
5556
2316
Zabler.zow - CZ_P Poradnia 17 841,47 2505
Zdrowia Psychicznego 14 167
4471 104,93 593,57 | -9696 488,64 189
188
SZDIE’%II’\/-‘\EJREHABILITACJI 490 690,93 192
491 236,88 1289 436,85 -798 199,97 4
2016
PORADNIA 531
ALERGOLOGICZNA 492221,29 0 2547
495 936,37 665 236,24 -169 299,87 0
PORADNIA 3413
ALERGOLOGICZNA DLA 525 327,62 3686
DZIECI | MELODZIEZY
525 440,47 774 860,71 -249 420,24 273
1761146,19| 1676883,11| 1972598,60 -211 452,41 4060 8245
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PORADNIA CHIRURGII 3966
OGOLNEJ 219
PORADNIA CHIRURGII 6502
ONKOLOGICZNES 3500 841,81 3236| 11293
3575 105,67 290457450 | 670531,17 1555
PORADNIA CHIRURGII
DLASTYCZNES 231 526,04 3000
231911,51 264 516,91 -32 605,40 3000
10331
PORADNIA CHIRURGII 1>42
URAZOWEJ | ORTOPEDII 2366 697,76 2484 | 14681
12
2944 227,24 4905320,97 | -1961 093,73 312
PORADNIA CHOROB 576 639,43 1941 3248
NACZYN 579 468,47 706 112,56 | -126 644,09 1307
2798
166
PORADNIA CHOROB PLUC 280
| GRUZLICY 870 283,14 41 3320
0
29
882 715,44 991 544,83 | -108 829,39 0
PORADNIA CHOROB 2812
WATROBY 843 059,63 6 3669
856 920,98 769 006,20 87 914,78 851
: - 1
Pora?lnla Choréb 316 929,27 039 1563
Zakaznych 318 060,63 377 737,20 59 676,57 524
PORADNIA 2223
DERMATOLOGICZNA 1007 555,26 15 6400
1008 344,38 793241,63|  215102,75 1162
PORADNIA 1003
177 991,41 1186
DIABETOLOGICZNA 178 327,75 208 749,07 -30 421,32 183
PORADNIA 4212
ENDOKRYNOLOGICZNA 1210 486,61 42 4759
1237 697,50 1065019,55| 172677,95 505
6604
0
69
PORADNIA 213
GASTROENTEROLOGICZN 2048 772,13 8001
A 210
38
203
2074 926,16 2365505,34| -290579,18 34
2771
PORADNIA o
GINEKOLOGICZNO- 433 924,32 2772
POLOZNICZA 1
438 289,41 671498,16| -233208,75 0
PORADNIA
IMMUNOLOGICZNA 0,00 0
PORADNIA 2667
KARDIOLOGICZNA 1623 352,38 1119 6861
1628 299,98 1615 271,42 13028,56 75
274 110,23 274090,62 | 23928716 34 823,07 2378 2572
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PORADNIA

LOGOPEDYCZNA 194
PORADNIA MEDYCYNY
NUKLEARNEJ 85999,59 171
86 040,30 715807,81| -629 767,51 171
PORADNIA 2431
NEUROCHIRURGICZNA 488 473,04 > 452
492 655,32 583815,64|  -91160,32 21
3142
0
866
91
572
114
5
48
272
PORADNIA 0
NEUROLOGICZNA 5384 985,86 . 6019
47
529
65
0
0
44
224
0
5 386 427,85 385197567 | 1534 452,18 0
PORADNIA 937
ONKOLOGICZNA 340058,88 182 1228
345 467,98 466519,91| -121051,93 109
PORADNIA ORTODONCII 2780 855,06 6415
3221251,02 2395379,91| 82587111 6415
PORADNIA PROTETYKI
STOMATOLOGICZNE) 1097 312,47 1259
1533 176,48 2036258,07| -503081,59 1259
PORADNIA
STOMATOLOGII
S ACHOWAWCZE) Z 1619 148,55 8501
ENDODONCIA 2169 647,77 4708 657,43 | -2 539 009,66 8501
PORADNIA CHIRURGII
STOMATOLOGICZNE) 1792179,07 4117
2228 099,66 1708011,44|  520088,22 4117
14142
PORADNIA 3647
OTOLARYNGOLOGICZNA 3085983,07 376 18197
16
3273 980,28 2811443,08| 46253720 16
PORADNIA 909
OTOLARYNGOLOGICZNA 149 114,37 909
DLA DZIECI 158 771,00 215122,24|  -56351,24 0
PORADNIA 1708
PROKTOLOGICZNA 671 304,81 776934,93 700 847,25 -29 542,44 1017 2731
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PORADNIA REHABILITACII 176 935,20 3248 3282
178 538,20 512 078,93 | -333 540,73 34
PORADNIA 890
REUMATOLOGICZNA 402285,31 1046
406 517,68 306 569,44 99 948,24 156
4054
PORADNIA UROLOGICZNA 1327578,96 1027 5316
1337727,31 1207 789,05 129 938,26 235
Pracownia Endoskopii 1852
Przewodu Pokarmowego 1625 174,57 2973
Polikliniki 1821 469,65 1828729,24 -7 259,59 1121
PRACOWNIA 3505 820,27 6151 6298
FIZJOTERAPII 3751 300,51 3424 637,55 326 662,96 147
PRACOWNIA 391
MAMMOGRAFICZNA 187672,75 1336
196 522,74 568 628,99 | -372 106,25 945
PRACOWNIA REZONANSU
MAGNETYCZNEGO 2958 870,26 4545
2980 533,27 2787 300,56 193 232,71 4545
PRACOWNIA 2387
SCYNTYGRAFICZNA |
PRACOWNIA PROB 1835 105,07 2445
WYSIEKOWYCH 2373575,07 2269209,37| 104 365,70 58
PRACOWNIA
TOMOGRAFII 2029 621,50 41194
KOMPUTEROWEJ 2167 880,32 2625378,94| -457 498,62 41194
10501
1142
PRZYCHODNIA 789
OKULISTYCZNA 4984 433,16 S| s
979
5 383 306,65 3452733,75| 1930572,90 834
PODSTAWOWA OPIEKA
ZDROWOTNA 2780 103,42 24049
4240 093,70 4741614,02| -501520,32
82962 -12773
ogbtem | 70 189 324,24 | 64 056 640,91 617,67 293,43 309 613
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"Ryczatt CZP" - zakresy w ramach programu pilotazowego w Centrum Zdrowia Psychicznego
061/100019/CZP/2024 zawiera ryczatt CZP i ryczatt na rzecz DPS w 2024 roku wg ostatniego aneksu
15/2024 z dnia 12.02.2025 r.: 21 755 322,64

Ocena funkcjonowania lecznictwa ambulatoryjnego

Szpital poszerza zakres $wiadczen ambulatoryjnych, zgodnie z Mapga Potrzeb
Zdrowotnych, jednakze ma miejsce duze niedoszacowanie umow zawartych z NFZ, w
stosunku do posiadanych komérek organizacyjnych z wysoko wykwalifikowanym
personelem oraz sprzetem wysokiej klasy, zapewniajgcych pacjentom kompleksowos¢
udzielania swiadczen wysokospecjalistycznych. Wartos$¢ zawartych uméw nie pozwala w
petni  wykorzysta¢ potencjatu komérek wchodzacych w sktad lecznictwa
ambulatoryjnego.

2.4 Lecznictwo dzienne.

Ocena funkcjonowania lecznictwa dziennego

Wartos$¢ zawartych pozwala wykorzystaé potencjat komérek wchodzacych w sktad
lecznictwa dziennego.

2.5 Blok operacyjny.

W 5WSzKzP SPZOZ w Krakowie znajdujg sie:
- 2 bloki operacyjne, posiadajgcych 8 sal operacyjnych, z ktérych korzysta:
e Oddziat Kliniczny Urologii
e Klinika Chirurgii Ogdlnej i Onkologicznej
e (Oddziat Chirurgii Onkologicznej
e Klinika Kardiologii i Chorob Wewnetrznych
e Oddziat Chirurgii Ogdlnej, Plastycznej i Rekonstrukcyjnej
e (Oddziat Gastroenterologiczny
e Klinika Chirurgii Urazowej i Ortopedii
e Kliniczny Oddziat Neurochirurgii
e Klinika Intensywnej Terapii i Anestezjologii
e (Oddziat Chirurgii Rekonstrukcyjnej Narzagdu Ruchu i Replantacji

Ocena funkcjonowania tzw. Centralnego Bloku Operacyjnego.

Potrzeby operacyjne w/w oddziatéw stale rosng, Centralny Blok Operacyjny z powodu
brakow kadrowych personelu niezbednego do prawidtowego funkcjonowania sali
operacyjnej tj. lekarzy anestezjologéw ,pielegniarek anestezjologicznych i pielegniarek
operacyjnych nie jest w stanie w petni wykorzystaé wszystkich sal operacyjnych .
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- 1 Blok operacyjny OTOLARYNGOLOGII: posiada 3 sale operacyjne, z ktérych korzysta:
Klinika Otolaryngologii i Chirurgii Onkologicznej Gtowy i Szyi

Ocena funkcjonowania ww. bloku operacyjnego

Blok pracuje w godzinach 7:00 do 14:35
Wystepujg niedobory w zakresie zatrudnienia pielegniarek operacyjnych.

Infrastruktura zuzyta, planowana dyslokacja do nowego obiektu w 2026 r. Sprzet
nowoczesny, sprawny.

- 1 blok operacyjny, posiadajacy 1 sale operacyjng, z ktdrych korzysta:

o Kliniczny Oddziat Okulistyczny.

Ocena funkcjonowania bloku operacyjnego: [np. czy sale s3 w petni wykorzystywane? Czy ich
wyposazenie gwarantuje zachowanie ciggtosci realizacji zabiegéw? ]

Ocena funkcjonowania ww. bloku operacyjnego

- brak zabezpieczenia anestezjologicznego
- niewystarczajgca ilos¢ sal operacyjnych

- niewystarczajgca ilo$¢ personelu pielegniarskiego

3. Plany dotyczace rozszerzenia lub ograniczenia dziatalno$ci medycznej w latach
2025 - 2027.

Do najwazniejszych zaplanowanych zadan 5 Wojskowego Szpitala Klinicznego
z Poliklinikg SPZOZ (dalej ,Szpital”, ,,5WSzK”) w Krakowie na lata 2025-2027 w obszarze dziatalnosci
medycznej nalezy przede wszystkim przeksztatcenie Szpitala w Wojskowy Matopolski Instytut
Medyczny (dalej ,WMIM”).

Powstanie Instytutu to etap rozwoju 5 WSzK. zaktada utworzenie nowoczesnej placéwki
medyczno-badawczej. Do jej podstawowej dziatalnosci naleze¢ bedzie udzielanie sSwiadczen opieki
zdrowotnej, prowadzenie prac rozwojowych w dziedzinie nauk medycznych oraz nauk o zdrowiu na
potrzeby cywilnej oraz wojskowej stuzby zdrowia.

Szpital i powstaty w oparciu o jego potencjat Instytut pozostanie réwniez integralnym
elementem systemu ochrony zdrowia jako centrum medycyny wojskowej, a jego plany rozwojowe
przyczynia sie do umocnienia pozycji wiodgcego osrodka medycznego w Polsce.

Na poczatkowym etapie tworzenia Instytutu do zaplanowanych prac dotyczacych rozszerzenia
dziatalnosci medycznych nalezy utworzenie 4 katedr badawczo-naukowych (Katedra Nauk o Mdzgu,
Katedra Chordb Cywilizacyjnych, Katedra Ortopedii i Rehabilitacji, Katedra Chirurgii Gtowy i Szyi) oraz
2 Centrow, obejmujacych Centrum Medycyny Walki
i Centrum Wojskowej Edukacji Medycznej, a takze Multidyscyplinarne Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych, powotane do realizacji zadan dydaktyczno-badawczych.
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W latach 2025-2027 w ramach tworzonego Instytutu zaktada sie rozszerzenie dziatalnosci
poprzez rozpoczecie prac i zadan rozwojowych w zakresie m.in:

e inwestowania w kadry medyczne: zaktadajgcej zwiekszenie liczby miejsc pracy
na specjalizacjach deficytowych,

e rozwoju infrastruktury medycznej, badawczej oraz klinicznej: polegajagcym na realizacji
dziatan inwestycyjnych i modernizacyjnych istniejgcych placowek, w tym rozbudowa
oddziatéw z niedoborem ustug,

e zwiekszenia liczby realizowanych programoéw profilaktycznych, badawczych: poprzez
dazenie do wdrozenia edukacji spoteczeristwa w zakresie zdrowego stylu zycia oraz
regularnych badan, a takze prowadzenia dziatalnosci naukowej
w dziedzinie nauk medycznych oraz nauk o zdrowiu na potrzeby ludnosci cywilnej, resortu
obrony narodowej oraz SZ RP.

e wspotpracy miedzyinstytucjonalnej: poprzez dazenie do tworzenia sieci wspotpracy
miedzy instytutami medycznymi, uczelniami i placowkami opieki zdrowotnej w celu
wymiany wiedzy i zasobdw.

4. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2024 r.

4.1 Informacja o istotnych zdarzeniach, ktére miaty wptyw na sytuacje ekonomiczno-
finansowg samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej

W wyniku poréwnan w zakresie swiadczonych ustug z najwiekszymi szpitalami na terenie
Krakowa, poza 5 Wojskowym Szpitalem Klinicznym z Poliklinika:

ODDZIAt NEUROCHIRURGICZNY

1 SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL UNIWERSYTECKI
W KRAKOWIE
2 SCANMED SPOtKA AKCYJNA

ODDZIAt CHOROB ZAKAZNYCH

1 SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL UNIWERSYTECKI
W KRAKOWIE
2 SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. STEFANA ZEROMSKIEGO SAMODZIELNY PUBLICZNY

ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KRAKOWIE

ODDZIAt GASTROENTEROLOGICZNY

1 SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL UNIWERSYTECKI
W KRAKOWIE

ODDZIAt REUMATOLOGICZNY

1 SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL UNIWERSYTECKI
W KRAKOWIE
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SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM.J.DIETLA W KRAKOWIE

REHABILITACJA OGOLNOUSTROJOWA W WARUNKACH STACJONARNYCH

MALOPOLSKI SZPITAL ORTOPEDYCZNO-REHABILITACYJNY IM. PROF.BOGUStAWA
FRANCZUKA

SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. LUDWIKA RYDYGIERA W KRAKOWIE SPOtKA Z
OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM.J.DIETLA W KRAKOWIE

ODDZIAt ENDOKRYNOLOGICZNY

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL UNIWERSYTECKI
W KRAKOWIE

ANESTEZJOLOGIA | INTENSYWNA TERAPIA - Il poziom referencyjny

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL UNIWERSYTECKI
W KRAKOWIE

PRZESZCZEPY ROGOWKI

WOJEWODZKI SZPITAL OKULISTYCZNY W WKRAKOWIE

uzyskanie dodatniego wyniku finansowego za rok 2024 w wysokosci 269 174,22 z;

efektywne realizowanie zadan i celéw statutowych, w tym :

a)

b)

zwiekszenie wysokosci ryczattu i kontraktu z NFZ o 23 % (wzrost o 56 118 726,61 zf)
0siggajac wartosé 298 942 296,74 zi;

rozpoczecie realizacji nowych swiadczen medycznych, w tym:

- Programy Lekowe: leczenie chorych na depresje lekooporng; leczenie chorych
z uogodlniong postacia miastenii; leczenie pacjentek z ciezka postaciag osteoporozy
pomenopauzalnej; leczenie chorych z zapaleniem nosa, zatok przynosowych z polipami
nosa;

- dobry positek;

- poszerzenie udzielanych swiadczen w oddziale kardiologii o: ablacja zaburzen rytmu;
diagnostyka inwazyjna zaburzen rytmu serca; ablacja migotania przedsionkow — izolacja
zyt ptucnych; wszczepienie/wymiana rozrusznika jednojamowego; wszczepienie/wymiana
rozrusznika dwujamowego; wszczepienie/usuniecie rejestratora zdarzen (ILR); leczenie
inwazyjne ostrych zespotéw wiencowych (OZW);

- wyodrebnienie z zakresu ortopedia i traumatologia narzadu ruchu Oddziatu Chirurgii
Rekonstrukcyjnej Narzadu Ruchu i Replantacji;

- nocna i $wigteczna opieka zdrowotna;-

- chemioterapia w trybie jednodniowym;

uzyskanie dotacji na zakup aparatury i sprzetu medycznego:

- dotacja z MON w ramach PMT w kwocie 51 400 000,00 zt w ramach ktdrej zakupiono
m.in.: mikroskop operacyjny okulistyczny wraz z oprogramowaniem zintegrowanym z
systemem informatycznym szpitala i aparaturg medyczng (1 789 998,48 zi) dla Kliniki
Okulistyki; tomograf komputerowy z wyposazeniem i adaptacjg pomieszczen ( 9 999
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—

249,99 z1) dla Zaktadu Radiologii i Diagnostyki Obrazowej; aparat do angiografii z
wyposazeniem i adaptacjg pomieszczen (10 199 040,00 zt) dla Pracowni Hemodynamiki;
robot chirurgiczny z wyposazeniem i adaptacjg pomieszczen ( 15 209 896,59 zt dla Bloku
Operacyjnego Kliniki Chirurgii Ogélnej i Onkologicznej;

- dotacja z Urzedu Miasta Krakowa w wysokosci 1 482 610,62 zt w ramach ktérej zakupiono
monitor funkcji zyciowych z wyposazeniem;

- dotacja z Ministerstwa Zdrowia w kwocie 500 000,00zt w catosci przeznaczona na zakup
sprzetu i aparatury dla Kliniki Intensywnej Terapii i Anestezjologii w ramach ,,Narodowego
programu transplantacyjnego”;

d) realizacja inwestycji budowlanych zgodnie z przyjetymi harmonogramami zapewniajgcymi
ich terminowe zrealizowanie, w tym najwazniejsza i najwieksza w historii szpitala
inwestycja ,Budowa Budynku Szpitala dla potrzeb Bloku Operacyjnego, Oddziatow
Szpitalnych, zaplecza diagnostyczno-laboratoryjnego i Rehabilitacji”;

e) kontynuowanie realizacji rozpoczetych inwestycji i remontdw oraz przygotowywanie
dokumentacji organizacyjno-planistycznych oraz wnioskéw dotyczacych rozpoczecia
realizacji nowych inwestycji jako elementéw rozwoju szpitala, w tym m. in.: budowa
nowego budynku na potrzeby udzielania $wiadczen psychiatrycznych, zakup
i modernizacja urzadzen i wyrobéw medycznych niezbednych do realizacji swiadczen
w zakresie diagnostyki i leczenia onkologicznego; adaptacja budynkéw na potrzeby
Multidyscyplinarnego Centrum Wsparcia Badan Klinicznych;

zrealizowanie umowy z NFZ w roku 2024 wraz z ze Swiadczeniami ponadlimitowymi nie

wynikajgcymi z zawartej umowy o udzielanie Swiadczen;

utworzenie Multidyscyplinarnego Centrum Wsparcia Badan Klinicznych;

systematyczne zwiekszanie potencjatu prowadzenia szkolen specjalizacyjnych dla lekarzy,

w roku 2024 zwiekszono o 18 liczbe akredytowanych miejsc szkolenia specjalizacyjnego,

osiaggajac stan 194 akredytowanych miejsc szkolenia specjalizacyjnego w 23 dziedzinach

medycyny;

utrzymanie wysokiej jakosci $wiadczen medycznych, czego potwierdzeniem jest kolejny

certyfikat akredytacyjny potwierdzajacy spetnienie standardéw akredytacyjnych dla leczenia

szpitalnego wydany przez Minister Zdrowia dnia 28 czerwca 2024 r. (certyfikat nr 2024/30);

Szpital zostat laureatem rankingu BFF Banking Group i Rzeczpospolitej “Liderzy Zarzadzania -

najlepiej zarzadzane szpitale publiczne”, ktérego gtéwnym celem jest promocja najlepszych

praktyk w stuzbie zdrowia;

Szpital zostat partnerem projektu badawczego EU NAVIGATE , Wdrozenie i ocena interwencji

polegajgcej na nawigacji oséb starszych z chorobg nowotworowg oraz ich opiekunow”

prowadzonego przez UJ CM (Pracownia Badan nad Starzejacym sie Spoteczenstwem Katedry

Epidemiologii i Medycyny Zapobiegawczej U} CM w Krakowie). Projekt ma charakter

miedzynarodowy - tworzy go 11 instytucji z 7 réznych krajow (Belgia, Holandia, Irlandia,

Kanada, Polska, Portugalia, Wtochy);

terminowe realizowanie zobowigzan publiczno-prawnych;

sprawne i efektywne zarzadzanie Szpitalem, przektadajgce na sie na wzrost liczby pacjentow,

w tym:

a) wzrost ilosci hospitalizacji 0 11,2 % (wzrost o 5 473) w stosunku do roku poprzedniego
osiggajac ilosc¢ 54 431,
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b) wazrostilosci porad o0 23,1 % (wzrost o 50 827) w stosunku do roku poprzedniego osiggajac
ilos¢ 270 517.

4.2 Analiza wskaznikowa.

1) Wskazniki zyskownosci.

WSKAZNIK FORMULA Wartos¢ Ocena
' Wynik netto x 100% 0,07% 3
wiskaznik
zyskownosci Przychody netto ze sprzedazy produktow +przychody netto ze

netto (%) sprzedazy towardw i materiatdw + pozostate przychody operacyjne
+ przychody finansowe

wskaznik
W k . { | ; . . . 1 0,
2yskownosci ynik z dziatalnosci operacyjnej x 100% 0,42% 3
fal
gzzr:cn?rfgl' Przychody netto ze sprzedazy produktéw + przychody netto ze
P ((y)yj J sprzedazy towardw i materiatéw + pozostate przychody operacyjne
(o]
Wynik netto x 100%
856745 2
wskaznik $redni stan aktywéw,
zyskownosci

aktywow (%) | gdzie sredni stan aktywdw to suma aktywdw razem na koniec poprzedniego
roku obrotowego i aktywow razem na koniec biezgcego roku obrotowego
podzielona przez 2

Interpretacja wynikow

Wskaznik zyskownosci netto (%) -Poziom rentownosci zalezy od branzy, rodzaju dziatalnosci

i wielu innych czynnikdw. Szpital- SPZOZ z uwagi na dziaftalnos¢ statutowa ma na celu udzielanie
Swiadczen medycznych a jego przychody pochodzg gtdwnie z przychoddéw NFZ. Osiggniety przez
Szpital poziom wskaznika wskazuje na koniecznos¢ poprawy efektywnosci zarzgdzania kosztami
lub zwiekszenia przychodéw, co jest ze wzgledu na specyfike dziatalnosci i uzaleznienie od wyceny
Swiadczen przez NFZ trudne.

Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej (%)-Wskaznik pozwala okresli¢, jaka jest relacja
zysku z dziatalnosci operacyjnej do catosci przychoddw operacyjnych, a zatem jaka czesc
przychodéw operacyjnych przeznaczona jest na pokrycie kosztéow sprzedanych produktéw,
towardw i materiatéw (czyli kosztéw operacyjnych). Wynik 0,42% wskazuje na to, ze koszty
podstawowe] dziatalnosSci operacyjnej pochtaniajg wiekszg czes¢ przychodow z tej dziatalnosci.
Wskaznik zyskownosci aktywow (%)-Wskaznik informuje o zdolnosci do generowania zysku netto
z zaangazowanych aktywow. Niska wartosci wskaznika Szpitala sSwiadczy o niskiej badz
zmniejszajacej sie rentownosci aktywow ogdtem.
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2) Wskazniki ptynnosci.

WSKAZNIK FORMULA Wartosé Ocena

Aktywa obrotowe — naleznosci krotkoterminowe z tytutu dostaw
i ustug, o okresie sptaty powyzej 12 miesiecy — krétkoterminowe

wskaznik rozliczenia miedzyokresowe (czynne) 0.95% 4
hiezacej !
ptynnosci Zobowigzania krétkoterminowe — zobowigzania z tytutu dostaw

i ustug, o okresie wymagalnosci powyzej 12 miesiecy + rezerwy
na zobowigzania krétkoterminowe

Aktywa obrotowe — naleznosci krotkoterminowe z tytutu dostaw
i ustug, o okresie sptaty powyzej 12 miesiecy — krétkoterminowe

wskaznik rozliczenia miedzyokresowe (czynne) - zapasy
<7\,/hl(ipj 0.77% 8
ptynnosci Zobowigzania krétkoterminowe — zobowigzania z tytutu dostaw

i ustug, o okresie wymagalnosci powyzej 12 miesiecy + rezerwy
na zobowigzania krotkoterminowe

Interpretacja wynikow

wskaznik biezagcej ptynnosci - pozwala okresli¢, w jakim stopniu Szpital jest w stanie pokry¢ swoje
zobowigzania biezgce ptynnymi aktywami, czyli aktywami obrotowymi. Na poziom wskaznikéw
ptynnosci wptywa specyfika prowadzonej dziatalnosci. Wskazniki ptynnosci mierzg zdolnos¢
szpitala do wywigzywania sie z krétkoterminowych zobowigzan.

Wskazniki te sg wykorzystywane w analizie zdolnosci podmiotu do terminowego
regulowania zobowigzan. Ptynnos¢ finansowa podmiotu jest oceniana na podstawie
relacji aktywow obrotowych do zobowigzan krétkoterminowych. W przypadku Szpitala
poziom wskaznikdéw ptynnosci jest niekorzystny. Uzyskaty one niskg wartosc¢ i przyznano
12 pkt (na 25 pkt). Oznacza to, ze podmiot ma ograniczong zdolnos¢ do sptaty zobowigzan
krotkoterminowych.

Wskaznik szybkiej ptynnosci Szpitala — warto$é0,77% wskazuje na jego problemy z ptynnoscia i
trudnosci w sptacie biezgcych zobowigzan. W takim przypadku zasadnym jest szukanie

dodatkowych Zrddet finansowania.

3) Wskazniki efektywnosci.

WSKAZNIK FORMULA Wartosc Ocena

Sredni stan naleznosci z tytutu dostaw i ustug x liczba dni
w okresie (365)

Wskaznik rotacji | Przychody netto ze sprzedazy produktéw + przychody netto 36.75 3
naleznosci (w ze sprzedazy towaréw i materiatéw ’
dniach)

gdzie Sredni stan naleznosci z tytutu dostaw i ustug to suma tych naleznosci
na koniec poprzedniego roku obrotowego i na koniec biezacego roku
obrotowego podzielona przez 2
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Sredni stan zobowigzan z tytutu dostaw i ustug x liczba dni
w okresie (365)

wskain'ik ro’tacji Przychody netto ze sprzedazy produktéw + przychody netto 2057 7
zobowigzan (w ze sprzedazy towardw i materiatéw, ’
dniach)

gdzie Sredni stan zobowigzan z tytutu dostaw i ustug to suma tych zobowigzan
na koniec poprzedniego roku obrotowego i na koniec biezacego roku
obrotowego podzielona przez 2

Interpretacja wynikow

Wskaznik rotacji naleznosci 36,75 dni Swiadczy o dtugosci cyklu oczekiwania na
naleznosci za Swiadczone ustugi i wskazuje na problem z regulowaniem naleznosci przez
pacjentéw (cudzoziemcy) oraz publiczne placéwki stuzby zdrowia tj. Inne szpitale, Sady,
Prokuratura, co z kolei przektada sie na terminowos¢ regulowania zobowigzan.

Natomiast wskaznik rotacji zobowigzan okresla okres jaki jest potrzebny Szpitalowi do
sptacenia swoich zobowigzan krétkoterminowych.

Wskazniki te opisujg efektywnos¢ przyjetej polityki zarzgdzania przeptywami pienieznymi,
tzn. moga sygnalizowac ryzyko utraty ptynnosci finansowej. Optymalna jest sytuacja, gdy
wskaznik rotacji zobowigzan jest wyzszy lub réwny wskaznikowi rotacji naleznosci. Szpital
otrzymat maksymalnie 10 punktow w tej grupie. Z analizy wskaznikéw wynika, ze szpital
oczekuje érednio 36 dni na naleznosci za Swiadczone ustugi a reguluje swoje zobowigzania
po 20 dniach.

4) Wskazniki zadtuzenia.

WSKAZNIK FORMULA Wartos¢ Ocena

(Zobowigzania dtugoterminowe + zobowigzania

kaznik 0
ws a.znl. krotkoterminowe + rezerwy na zobowigzania) x 100% 14,06% 10
zadtuzenia
k [
aktywow (%) Aktywa razem
Zobowigzania dtugoterminowe + zobowigzania
krétkoterminowe + rezerwy na zobowigzania 2,46 4

wskaznik

wypfacalnosci
P Fundusz wtasny

Interpretacja wynikow

Wskaznik zadtuzenia aktywow (%)- szpitala to stosunek wartosci dtugéw (zadtuzenia) do
wartosci aktywoéw szpitala, wyrazony w procentach, informuje ile procent majatku Szpitala
zostato sfinansowane poprzez kredyty, pozyczki i inne zobowigzania, wysokos¢ wskaznika 14,06%
ocena 10 punktédw wskazuje w jakim stopniu Szpital korzysta z zadtuzenia w finansowaniu swojej
dziatalnosci i jakg czes¢ majatku sfinansowata kapitatem wtasnym.
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Wskaznik wyptacalnosci w szpitalu to miara zdolnosci szpitala do sptaty biezgcych zobowigzan, a
takze ocena dfugoterminowej wyptacalnosci. Okresla, jak duza czesé aktywow szpitala jest
finansowana kapitatem wtasnym, a jak duza kapitatem obcym

Wartos$¢ wskaznika wyptacalnosci 2,46 wskazuje na dobrg sytuacje finansowga szpitala, poniewaz

oznacza, ze szpital ma wystarczajace aktywa obrotowe na pokrycie zobowigzan biezacych.

Podsumowanie wynikow oceny sytuacji ekonomiczno - finansowej.

Wskaznik Uzyskane Maksymalna
oceny za ocena do
2024 r. osiggniecia
Wskaznik zyskownosci netto 3 5
Wskazniki Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej | 3 5
zyskownosci
Wskaznik zyskownosci aktywow 3 5
Razem | 9 15
Wskazniki biezgcej ptynnosci 4 12
Wskazniki Wskaznik szybkiej ptynnosci 8 13
ptynnosci
Razem | 12 25
Wskaznik rotacji naleznosci 3 3
Wskaznik Wskaznik rotacji zobowigzan 7 7
efektywnosci
Razem | 10 10
Wskaznik zadtuzenia aktywow 10 10
Wskazniki Wskaznik wyptacalnosci 4 10
zadtuzenia
Razem | 14 20
taczna wartosé punktéw | 45 70
Podsumowanie:
Maksymalna ocena punktowa wskaznikow ekonomiczno - finansowych wynikajgca

z Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2011 r. wynosi 70 punktéw. Ocena
punktowa za 2024 r. uzyskana przez Szpital wynosi 45 pkt, co stanowi 64,28% maksymalne;j
liczby punktéw mozliwych do uzyskania. Sytuacja szpitala pogorszyta sie (spadek o 2 pkt)
w stosunku do 2023 r. Analiza wskaznikdw ekonomiczno - finansowych pokazuje, ze sytuacja
finansowa Szpitala jest trudna, ale w miare stabilna. Na powyzszg sytuacje majg wptyw
rosngce koszty wynagrodzen wynikajgce z przepisow prawa (podwyzki dla pielegniarek,
wzrost stawki godzinowej, wzrost ptacy minimalnej), wzrost kosztéw energii, zuzycia
materiatdow, zywienia pacjentow. Samodzielne zaktady opieki zdrowotnej zgodnie z ustawg

o dziatalnos$ci leczniczej nie sg nastawione na osigganie zysku.
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5. Analiza SWOT — wstep do prognozy na lata 2025-2027.

Mocne strony

Kierunek dziatania

Ocena wptywu
na sytuacje
ekonomiczno-
finansowa*

Zasoby wysokospecjalistycznej
kadry medycznej wyzszego i
Sredniego szczebla trwale
zwigzanej z Zaktadem.

Wysoki potencjat naukowy kadry
medyczne;j.

Mozliwo$¢é doskonalenia
zawodowego

i rozwijania umiejetnosci i wiedzy.
Mozliwo$¢é prowadzenia
specjalizacji, stazy
podyplomowych, praktyk
studenckich.

Mozliwos¢ realizacji grantéow
medycznych oraz badan
klinicznych.

Strategia budowania
kompetencji i rekrutacji
personelu wspierajacego
rozwoj ustug medycznych.

Kompleksowa informatyzacja
komoérek organizacyjnych Szpitala
Sukcesywna poprawa warunkow
lokalowych, w jakich swiadczone
sg ustugi medyczne.

State doposazanie Zaktadu w
nowoczesny sprzet i aparature
medyczna.

Rozpoczecie kompleksowych
zadan inwestycyjnych znacznie
wptywajgcych na poprawe jakosci i
dostepnosci do swiadczen
medycznych.

Korzystna lokalizacja.

Strategia skutecznego
wsparcia procesow
klinicznych w celu
zwiekszania mozliwosci
bezpiecznej i  skutecznej
opieki nad pacjentami.

Catodobowy dostep do
wysokospecjalistycznych
Swiadczen medycznych.
Catodobowa dostepnosé do
realizacji badan diagnostycznych,
laboratoryjnych.

Szeroki panel swiadczonych badan
laboratoryjnych.
Wykorzystywanie nowoczesnego
sprzetu i aparatury medycznej.

Strategia zapewnienia
ciggtosci Swiadczenia ustug
medycznych dopasowanych

do potrzeb pacjentéw.
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5. Kompleksowos¢ realizacji
Swiadczen medycznych dla
wszystkich mieszkancéw.

6. Akredytacja Centrum
Monitorowania Jakosci w Ochronie
Zdrowia.

*3 — duzy wptyw, 2 — sredni wptyw, 1-maty wptyw, 0-brak wptywu

Stabe strony

Kierunek dziatania

Ocena wptywa
na sytuacje
ekonomiczno-
finansowa*

1. Zatrudnianie pracownikéw na umowy
cywilnoprawne.

2. Znaczna cze$¢ personelu medycznego
jest w wieku przedemerytalnym.

3. Duza rotacja wykwalifikowanego
i doswiadczonego personelu
medycznego.

4. Brak systemu motywacji
pracownikéw.

5. Woypalenie zawodowe personelu
medycznego.

6. Rotacja wykwalifikowanego
i doswiadczonego personelu
medycznego.

Strategia budowania
kompetencji i rekrutacji
personelu wspierajgcego

rozwdj ustug medycznych.

Strategia ksztattowania
przyjaznego srodowiska pracy
w celu minimalizacji rotacji
pracownikéw.

1. Blok operacyjny Kliniki Otolaryngologii
nie spetniajgcy wymagan okreslonych
w obowigzujgcych przepisach.

2. Woyeksploatowana infrastruktura
Szpitala wptywajaca na jakos$¢
utrzymania higieny szpitalnej.

3. Niewydolnos$¢ systeméw
informatycznych.

4. Brak kompatybilnosci systemoéw
informatycznych pomiedzy czescig
medyczng oraz czescig
administracyjna.

Strategia skutecznego
wsparcia procesow
klinicznych w celu
zwiekszania mozliwosci
bezpiecznej i  skutecznej

opieki nad pacjentami.

1. Brak lub niska rentownos¢
podstawowych komadrek dziatalnosci
podstawowej.

2. Pawilonowa zabudowa Szpitala -
transport pacjentow.

3. Niewykorzystany potencjat szpitala ze
wzgledu na zbyt niski kontrakt z
Narodowym Funduszem Zdrowia.

Strategia optymalizacji
procesow klinicznych i
administracyjnych  w celu
zwiekszenie rentownosci

funkcjonowania szpitala.

*3 — duzy wptyw, 2 — sSredni wptyw, 1-maty wptyw, 0-brak wptywu
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Szanse

Kierunek dziatania

Ocena wplywu na
sytuacje
ekonomiczno-
finansowa*

1. Spdjnosé Strategii Rozwoju
Wojewddztwa ,,Matopolska 2030” w
zakresie ochrony zdrowia ze strategia
Szpitala.

2. Mozliwos¢ pozyskania srodkow z
funduszy europejskich i grantow
klinicznych na rozwdéj kompetencji
pracownikéw.

3. Pozyskanie srodkéw na realizacje
szkolen dla pracownikéw w ramach
programow Powiatowego Urzedu
Pracy.

4. Pozyskiwanie pracownikéw sposrod
0s6b odbywajgcych szkolenia w
ramach rezydentury, stazu
podyplomowego, praktyk i
wolontariatow.

Strategia zrownowazonego i
korzystnego rozwoju szpitala
z wykorzystaniem
zewnetrznych srodkéw
finansowych.

1. Mozliwosc zagospodarowania
budynkéw szpitala na realizacje
Swiadczen medycznych.

2. Mozliwos¢ skorzystania ze srodkéw
funduszy europejskich na
modernizacje szpitala.

3. Wsparcie Spotecznego Komitetu
Ochrony Zabytkéw Krakowa.

4. Pozyskanie srodkéw finansowych w
ramach programu Polska Cyfrowa.

5. Budowa nowoczesnego bloku
operacyjnego.

Strategia skutecznego
wsparcia procesow
klinicznych w celu
zwiekszania mozliwosci
bezpiecznej i  skutecznej

opieki nad pacjentami.

1. Mozliwos¢ udzielania swiadczen
finansowanych ze 7rédet innych niz
Narodowy Fundusz Zdrowia —
programy zdrowotne realizowane ze
srodkéw Ministerstwa Zdrowia.

2. Mozliwo$¢ realizacji badan
klinicznych.

3. Zwiekszenia wachlarza swiadczen
medycznych przez oddziaty zabiegowe
i zachowawcze.

4. Zwiekszenie wysokosci kontraktu
z Narodowego Funduszu Zdrowia
poprzez reorganizacje procedur
realizowanych
w poszczegdlnych komérkach

Strategia zrownowazonego i
korzystnego rozwoju szpitala

z wykorzystaniem
posiadanego potencjatu
klinicznego.
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organizacyjnych dziatalnosci
podstawowe;.
Korzystna lokalizacja szpitala w
poblizu centrum miasta.
Mozliwos¢ uzyskania grantow i udziat
w badaniach klinicznych poprzez
stworzenie sali hybrydowej z
mozliwoscig wykonywania zabiegéw
wszczepienia rozrusznikéw, ablacji,
koronarografii.
Budowa Centralnego Bloku
Operacyjnego, a tym samym
zwiekszenie potencjatu szpitala.
Realizacja Swiadczen medycznych

w zakresie onkologii.

*3 — duzy wptyw, 2 — sredni wptyw, 1-maty wptyw, 0-brak wptywu

Zagrozenia

Kierunek dziatania

Wptyw na sytuacje
ekonomiczno-
finansowa*

Brak skutecznej rekrutacji na
stanowiska administracyjne.
Coroczny wzrost kosztéw
wynagrodzen wynikajgcych z
obowigzujgcych przepiséw — wzrost
minimalnego wynagrodzenia

w ochronie zdrowia oraz minimalnego
wynagrodzenia dla pozostatych

Strategia rekrutacji personelu
wspierajgcego rozwoj ustug
medycznych.

Strategia optymalizacji

pracownikéw — brak finansowania. proceséw klinicznych i
Rosngce wymagania finansowe ze administracyjnych  w  celu
strony organizacji zwigzkowych zwiekszenie rentownosci
dziatajgcych na terenie szpitala. funkcjonowania szpitala.
Niedostosowanie norm zatrudnienia

do obowigzujacych przepisow.

Budynki bedace w rejestrze zabytkéw

— brak swobodnego dziatania w

zakresie modernizacji infrastruktury. Strategia skutecznego
!3rak petnego dost'osowama ’ wsparcia proceséw
infrastruktury szpitala do wymagan Klinicznych w celu
prawnych w zakresie ochrony p. poz. . . A
budynkéw oraz szczegétowych ZW|QI.<szan|a? ) mozhwosc!
wymagar jakim powinny odpowiada¢ | Pezpiecznej i skutecznej

pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ lecznicza.

opieki nad pacjentami.

Brak czesci wyceny Swiadczen
medycznych realizowanych przez
szpital.

Brak mozliwosci prowadzenia
kompleksowych dziatan
marketingowych.

Strategia optymalizacji
procesow klinicznych i
administracyjnych w celu
zwiekszenie rentownosci
funkcjonowania szpitala.
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3. Duza konkurencja na regionalnym Strategia zrdwnowazonego i

rynku medycznym. korzystnego rozwoju szpitala
4. Dynamiczny wzrost cen zasobdow 7 wykorzystaniem
niezbednych do realizacji Swiadczen posiadanego potencjatu
medycznych i funkcjonowania Klinicznego.
szpitala.
5. Dtugi czas oczekiwania na zabiegi
planowe.

6. Zwiekszenie sSwiadomosci pacjentow,
wzrost liczby wnioskéw
odszkodowawczych, a co za tym idzie
zwiekszenie kosztéw szpitala.

*3 — duzy wptyw, 2 — sredni wptyw, 1-maty wptyw, 0-brak wptywu

6. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na lata 2025-2027.

6.1 Opis przyjetych zatozen do prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej.

Celem sporzadzenia prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej przyjeto nastepujgce zatozenia
ogolne:

Plan finansowy Szpitala na 2024 r., zaktadat wzrost inflacji, ustawowe podwyzki dla pracownikéw
zarowno medycznych jak i pozostatych. Przyszte wyniki finansowe zostaty sporzagdzone w sposdb
szacunkowy na bazie rzeczywistych wynikéw w latach ubiegtych, z uwzglednieniem wstepnych
dostepnych danych i uzyskanych wynikéw w | kwartale 2025 r. a takze planu finansowego na rok
2025.

Celem sporzadzenia prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej przyjeto nastepujgce
zatozenia ogdlne:

1) przychoddw ze sprzedazy:

—  Przychody na rok 2024 zostaty zatozone na poziomie wynikajgcym z zatwierdzonego

planu finansowego na rok 2023 z uwzglednieniem dotacji oraz wzrostu odpowiadajacy

rozliczeniom miedzyokresowym przychoddéw, réwnym odpisom amortyzacyjnym.
2) kosztow dziatalnosci podstawowe;j:

— wzrost kosztéw funkcjonowania jednostki ze wzgledu na zmieniajgcy sie sytuacje
spoteczno-ekonomiczng. Najwiekszy wzrost kosztéw zwigzany jest z wynagrodzeniami
zwiekszenie kosztdw energii, inflacja.

3) pozostatych przychoddéw operacyjnych:
- otrzymanie dotacji, darowizn, odzyskanie nadwykonan za 2009 r. z NFZ.
4) pozostatych kosztéw operacyjnych:
— utrzymanie na dotychczasowym poziomie.
5) przychodoéw finansowych:
- ujeto planowane otrzymanie odsetek od naleznosci.
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6) kosztow finansowych:
- zwiekszenie w zwigzku z podwyzka stdop procentowych i planowanym kredytem.
7) stanu aktywow:
- zaplanowana zwiekszenie aktywow w zwigzku z realizowanymi inwestycjami i zakupami
7.1.) w tym naleznosci z tytutu dostaw i ustug:
- dzieki realizowanej polityce Sciggania naleznosci zaktada sie poprawe windykacji
naleznosci
8) stanu zobowigzan:
- zwiekszenie w zwigzku ze wzrostem cen wywotanych inflacja.
9) stanu rezerw na zobowigzania:
- na podobnym poziomie
10) funduszu witasnego:
- bez zmian

6.2 Analiza wskaznikowa.

1) Wskazniki zyskownosci.

WARTOSC WSKAZNIKA
Wskazniki zyskownosci
2025 r. 2026 r. 2027 r.
T —

ws az';'etif(;)w"“c' 0,02% 0,04% 0,06%

Wskaznik zyskownosci 0,33% 0,34% 0,37%
dziatalnosci operacyjnej (%)

WSkaazli‘t'\'/‘;‘g/“(’(‘;o’)“°“' 0,02% 0,03% 0,03%

Interpretacja wynikow

Wskazniki zyskownosci przyjmujga w latach 2024-2026 r. tendencje wzrostowa.
Zwiekszajgca sie wartos¢ wskaznika moze Swiadczyé o korzystniejszej sytuacji finansowej
Szpitala. Z uwagi na charakter dziatalnosci nie zaktada sie maksymalizacji tych wskaznikow,
gdyz gtéwnym celem dziatalnosci szpitala jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych i

promocja zdrowia.

2) Wskazniki ptynnosci.

- - WARTOSC WSKAZNIKA
Wskazniki ptynnosci
2025r. 2026 . 2027r.
wskaznik biezgcej ptynnosci 0,96 0,87 0,92
wskaznik szybkiej ptynnosci 0,80 0,71 0,75
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Interpretacja wynikow

Wskaznik biezacej ptynnosci okreslajg zdolnos$¢ podmiotu do terminowego regulowania
zaciggnietych zobowigzan kréotkoterminowych za pomocg aktywodw biezgcych. Optymalna
warto$¢ wskaznika biezgcej ptynnosci dla szpitala, zgodnie z rozporzgdzeniem, powinna miescic¢
sie w przedziale 1,50-3,00.

Wskaznik szybkiej ptynnosci okresla zdolnos¢ do sptaty zobowigzan krétkoterminowych
poprzez uptynnienie wszystkich srodkéw obrotowych.

Szpital uzyskat wartos¢ tych wskaznikdw odpowiednio 0,73 i 0,64. Zgodnie z rozporzadzeniem
optymalna warto$é wskaznika ptynnosci szybkiej powinna miescié sie w przedziale 1,00-2,50.

Wskazniki ptynnosci przyjmujg wartosé ponizej 1, co oznacza, ze szpital ma problemy z ptynnos¢
finansowa.

3) Wskazniki efektywnosci.

WARTOSC WSKAZNIKA
Wskazniki efektywnosci
2025r. 2026 r. 2027 r.
wskaznik rota.cp naleznosci 32,37 28,84 26,09
(w dniach)
wskaznik rotac.J| zobowigzan 16,36 15,69 14,73
(w dniach)

Interpretacja wynikow

Wskaznik rotacji naleznosci okresla dtugos¢ oczekiwania Szpitala na uzyskanie naleznosci
za $Swiadczone ustugi dla pacjentéw. W latach 2025-2027 wskaznik zmniejsza sie co
oznacza, iz szpital szybciej uzyskuje zaptate za swiadczone ustugi. Co nie zmienia faktu,
ze itak gtdwnym powodem braku zaptaty za naleznosci sg problemy wynikajgce z faktu
posiada SOR i przyjmowania pacjentéw zagranicznych od ktérych egzekucja naleznosci
jest znacznie utrudniona wrecz czesto bezskuteczna.

Wskaznik rotacji zobowigzan okresla okres, jaki jest potrzebny do sptacenia swoich
zobowigzan krétkoterminowych. W latach 2025-2027 wskaznik utrzymuje tendencje
zmniejszania czasu zaptaty za swoje zobowigzania.

Strona 34 z 37




4) Wskazniki zadtuzenia.

Wskazniki zadtuzenia WARTOSC WSKAZNIKA
2025r. 2026r. 2027r.
wskaznik z’adfuienia 10,63% 9,67% 6,96%
aktywow (%)
wskaznik wyptacalnosci 2,62 2,81 2,74

Interpretacja wynikow

Wskaznik zadtuzenia aktywéw % - informuje o stopniu finansowania aktywoéw kapitatami
obcymi. Im wyzszy wskaznik ogdélnego zadtuzenia, tym wiecej w majatku firmy zewnetrznych
Zrédet finansowania (oznacza to, ze przedsiebiorstwo korzysta z kredytdw, pozyczek czy dotacji o
duzej wartosci). W latach 2025-2027 r.- wartos¢ wskaznika ulega zmniejszeniu co oznacza, iz szpital
zmniejsza zalezno$¢ szpitala od kredytéw i innych zobowigzan.

Wskainik wyptacalnosci okresla wielkos$¢ kapitatow obcych przypadajgca na jednostke
kapitatu wtasnego. Poziom zadtuzenia ma istotne znaczenie nie tylko z punktu widzenia
wyptacalnosci, ale takze ze wzgledu na efekt jaki struktura finansowa wywiera na wynik
finansowy. W latach 2024-2026 wskaznik utrzymuje sie na podobnym poziomie.

7. Podsumowanie

Podstawowg dziatalnoscia samodzielnego zaktadu opieki zdrowotnej jest dziatalnos¢ lecznicza
polegajgca na udzielaniu Swiadczen zdrowotnych finansowanych ze srodkéw publicznych. Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej nie jest jednostka nastawiong na osiggniecie zysku. Zasadniczym
celem dziatania podmiotdéw leczniczych realizujgcych ustugi w catosci finansowane lub dofinansowane
ze Srodkéw NFZ jest zaspokajanie w sposodb ciggly i trwaty potrzeb obywateli w zakresie ochrony
zdrowia w ramach gwarantowanych przez panstwo $wiadczen zdrowotnych. SPZOZ udziela swiadczen
zdrowotnych finansowanych ze s$rodkéw publicznych ubezpieczonym oraz innym osobom
uprawnionym do tych swiadczen na podstawie odrebnych przepiséw nieodptatnie, za czesciowg lub
catkowity odptatnoscia. Celem SPZOZ jest rGwnowazenie kosztdw przychodami, co od kilku lat stanowi
duze wyzwanie. Finansowanie przez NFZ jest niewystarczajgce do pokrycia wzrostu kosztow. Rosngce
zadtuzenie szpitali wymusza podjecie dziatan restrukturyzacyjnych.

Niezaleznie od sytuacji finansowej jednostki, podmiot leczniczy jest zobowigzany realizowac
ustawowy wzrost wynagrodzen pracownikdw wykonujgcych zawody medyczne oraz pozostatych
pracownikéw Szpitala w zakresie natozonym przez obowigzujgce przepisy prawa. Wzrost minimalnego
wynagrodzenia przektada sie na wyzsze koszty zakupu ustug miedzy innymi takich jak: ustugi pralnicze,
napraw i konserwacji, zywienie, ochrona, odbioru odpadéw medycznych. Ustawowe podwyzki
wynagrodzen w 2024 roku wyniosty ok. 12%. Wzrost kosztéw nie jest waloryzowany przez ptatnika —
Narodowy Fundusz Zdrowia —i znaczgco odbija sie na ponoszonych kosztach pracy. Dodatkowo wzrost
stawki godzinowe] lekarzy kontraktowych - sytuacja na rynku pracy: brak lekarzy i personelu
medycznego, wysoko$¢ stawek rynkowych wymusza wzrost stawek godzinowych lekarzy
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kontraktowych nawet o 50%. Stawki zmieniajg sie dynamicznie, a lekarze wypowiadajg nagminnie
umowy chcgc wymusi¢ wzrost stawki. Ze wzgledu na zabezpieczenia realizacji kontraktu i
funkcjonowania, Szpitala jest zmuszony do ich akceptowania.

W prognozie planowany jest wzrost kosztéw: pracy, cen lekéw, materiatdw jednorazowego uzytku,
drobnego sprzetu i aparatury medycznej, odpaddéw medycznych i ustug spowodowany ogdlng sytuacja
gospodarczy.

W roku 2024 Szpital postawit na dalszy rozwdj podmiotu, celem zwiekszenia dostepnosci i rozszerzenia
oferty — niezbedne staty sie konieczne naktady (remonty, zakup wyposazenia, zakup aparatury
medycznej). Na biezgco prowadzone sg analizy dotyczace mozliwosci zmniejszenia ponoszonych
kosztéow funkcjonowania i pozyskania dodatkowych zrédet przychoddéw.

Podstawowym celem Dyrekcji Szpitala jest stata poprawa wyniku finansowego i zachowanie
ptynnosci finansowej w tym celu Szpital realizuje dziatania naprawcze.

podpis i pieczgtka kierownika zaktadu

Zatgczniki nr 1- Schemat organizacyjny Szpitala

Zatacznik nr 2 - Rachunek zyskdw i strat na lata 2023,2024 i prognoza na lata 2025-2027

Zatacznik nr 3- Bilans na lata 2023, 2024 i prognoza na lata 2025-2027

Zatgcznik nr 4- Wskazniki ekonomiczno-finansowe

Zatacznik nr 5- Wartos¢ umow z NFZ na 2024 r. oraz 2025 r.

Zatgcznik nr 6- Stan oraz struktura zatrudnienia na lata 2025-2027

Zatgcznik nr 7- Tab. nr 2 Podstawowe informacje charakteryzujgce leczenie stacjonarne w 2024 r.
Zatgcznik nr 8- Tab. nr 3 Baza tézkowa (w dniu 31 grudnia)

Zatacznik nr 9- Tab. nr 4 Szczegétowe informacje dotyczace leczenia ambulatoryjnego - dane za
2024 r. (w zt)
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SCHEMAT ORGANIZACYJNY
5 WOJSKOWEGO SZPITALA KLINICZNEGO Z POLIKLINIKA SP ZOZ W KRAKOWIE

Zalacznik nr 1 do Regulaminu Organizacyjnego 3 WSzKzP SPZOZ

J | | | I
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