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I. Analiza jednostki, jej otoczenia i sytuacji konkurencyjnej

1 Opis jednostki.

Szpital Uniwersytecki w Krakowie jest jednym z najwiekszych publicznych zaktadéw opieki
zdrowotnej w kraju. W 2022 roku w jego strukturze funkcjonowato 39 oddziatéw szpitalnych,
64 poradnie specjalistyczne oraz 13 zakladow (4 zaktady diagnostyki radiologicznej, 2 zaklady
diagnostyki laboratoryjnej, mikrobiologii, endoskopii, diagnostyki hematologicznej, diagnostyki
patomorfologicznej, zaktad rehabilitacji, zaktad psychoterapii, zaklad badania i leczenia bélu). Baza
tozkowa obejmowata 1 271 t6zka stacjonarne i 295 migjsc dziennych. Zatrudnienie wynosi ponad 5 300
0s6b, w tym ponad 1 100 lekarzy, ponad 1 800 pielegniarek i potoznych oraz okoto 800 pracownikow
medycznych innych specjalnosci. W 2022 roku w oddzialach szpitalnych zrealizowano 81 278
hospitalizacji, w czasie ktorych wykonano 374 041 osobodni. Sredni czas pobytu na oddziale wynosit
4,9 dnia. Srednio, dziennie w Szpitalu przebywato 1 025 pacjentow, a oblozenie 16zek ksztattowato
sie na poziomie 82,1%. W Szpitalnym Oddziale Ratunkowym w 2022 roku przyjeto 39 954 pacjentow,
z czego 11219 wymagalo hospitalizacji w ramach pozostatych oddziatow szpitalnych. Facznie
w oddziatach i SOR Szpital hospitalizowat 68 716 pacjentow (liczba unikalnych peseli) udzielajac przy
tym 108 743 $wiadczen medycznych (liczba hospitalizacji tacznie z SOR, bez porad ambulatoryjnych).
W 2022 roku w Szpitalu urodzito sig 2 383 noworodkéw. W oddziatach dziennych psychiatrycznych
przyjeto 699 pacjentéw, co przetozZylo sig na realizacje 33 762 osobodni. W Stacji Dializ wykonano
24 390 hemodializ dla 828 pacjentow.

W roku 2020 i 2021, postanowieniem Wojewody Matopolskiego, Szpital Uniwersytecki w Krakowie
petnit role jednoimiennego szpitala zakaznego, a nastepnie (w zwiazku z licznymi zmianami przepisow)
szpitala specjalistycznego, koordynujacego, wezlowego oraz patronackiego dla szpitala tymczasowego.
Na skutek obowiazujacych Decyzji Wojewody Matopolskiego ograniczone zostaly przyjgcia planowe,
a co za tym idzie, takze planowe zabiegi operacyjne. Stan t6zek w oddziatach zmienial sig dynamicznie
w zwiazku z potrzeba przyjmowania pacjentéw z COVID-19. W zalezno$ci od rozwoju sytuacji
epidemicznej poszczegdlne oddziaty byty przeksztalcane w ,,oddziaty covidowe” lub wracaty do swojej
dziatalnoéci podstawowej, zaréwno zachowawcze jak zabiegowe. W zwiazku z tym liczba udzielonych
§wiadczen ksztattowala sie na nizszym poziomie niz w analogicznym okresie 2022 r. i analizujac
wskazniki Szpitala nalezy braé pod uwage powyzsze okolicznosci. Szczegotowe informacje zawiera

Tabela 1.



(NSSU) Oddziat Geriatrii 440 | 999% | 10,5 | 442 | 1060% | 11,3 599 | 958% 74
glsi:&ggdz‘a* Medycyny 287 | 97.1% | 135 | 254 | 1052% | 156 239 | 1024% | 17,1
ge'(mgf;’;;‘i’i"’g“‘ Odfzind 1174 | 849% | 30 | 1209 | 841% | 30 1232 | 90.5% 30
OK Hematologii - Oddzial "

e - 7 418 | 965% | 56 | 460 | 848% | 38 459 | 95.5% 41
OK Dermatologii 404 | 645% | 63 | 408 | 60.0% | 60 466 | 62.7% 56
OK Psychiatrii Dorostych, Dzieci i

Mioidziezy - Oddziat Psyehiatei 200 | 763% | 420 | 244 | 708% | 326 255 892% | 422
Dorostych

OK Psychiatrii Dorostych, Dzieci i

Milodzissy - Oddziat Peychiateii 164 | 95.1% | 40,7 | 175 | 972% | 365 176 | 925% | 332
Dzieci i Miodziezy

OK Endokrynologii Ginekologicznej | 51y | 93100 | 18 | 1548 | 525% | 20 1900 | 69,1% 22
i Ginekologii

OK Poloznictwa i Perinatologii 1504 | 658% | 64 | 1435 | 632% | 60 1545 | 832% 6,
gﬁlﬁ;‘tyui‘;mﬂ?' i Onkologii 2258 | 307% | 07 | 2485 | 351% | 07 2560 | 33.5% 0.6
(NSSU) Oddziat Kliniczny Chordb 840 | 91,7% | 104 | 864 | 951% | 10,0 963 92,9% 9.0
Wewnetrznych i Geriatrii

(NSSU) Oddziat Kliniczny

Tolcsykelogii #.Chioréb 450 | 90,7% | 10,1 | 421 | 890% | 100 455 | 872% 9.0
Wewnetrznych

(NSSU) Oddzial Endokrynologii,

Endokrynologii Onkologicznej i 1804 75,7% 34 1 895 82,6% 34 2:211 84,7% 3.1
Medycyny Nuklearnej

(NASLY) Oddzint Klintezny- 1284 | 920% | 32 | 1515 | 936% | 2.7 1500 | 98,1% 3,0
Reumatologii i Immunologii

(N5SU) Oddziat Kliniczny 1207 | 993% | 61 | 1160 | 97.9% | 59 1527 | 98.5% 52
Pulmonologii i Alergologii

(NS5LY Oddziat Kliniczny 1368 | 633% | 2.1 | 1646 | 710% | 19 1647 | 712% 1,9
Angiologii

(Z':E:Z,‘i;&ddz‘a* Kliniczny Choréb 450 | 100,0% | 133 | 473 | 836% | 104 s04 | 900% | 113
(M35L) Oddzial Blinjeomy 808 | 108.6% | 61 | 958 | 1102% | 52 1275 | 1100% | 40
Gastroenterologii i Hepatologii

(NSSLIOadaiol Klimiczny 888 | 1113% | 57 | 995 | 1032% | 5.1 1215 | 95.8% 54
Nefrologii i Dializoterapii

(NSSU) Oddziat Kliniczny Chordh 746 | 99.0% | 61 | 720 | 1005% | 6.3 812 | 1021% | 57
Metabolicznych i Diabetologii

(NSSU) Oddzial Kliniczny

Kardiologii, Elektrokardiologii | 893 | 73.7% | 56 | 905 | 793% | 59 1045 | 76,1% 49
[nterwencyjnej oraz Nadci$nienia 2 3
Tetniczego

(NSSU) Oddziat Kliniczny

Kardiologii oraz [nterwencji 1063 85,4% 5,6 1100 90,3% 54 1192 86,5% 5,0
Sercowo-Naczyniowych

(NSSL) Qddzint Intensywnego 390 | 876% | 34 | 470 | 902% | 28 448 97,0% 38
Nadzoru Kardiologicznego

(NSSU) Oddaiat Kliniczny 6340 | 672% | 05 | 7035 | 756% | 04 7130 | 746% | 04
Onkologii

(NSSU) Oddzial Kliniczny

Ginckologii i Ginekologii 700 | 714% | 41 | 949 | 723% | 32 1010 | 61,3% 28
Onkologicznej

(NSSU) Oddzial Kliniczny Chirurgii

Ogélogj, Dakologicznej, 1497 | 895% | 54 | 1625 | 1004% | 54 1371 | 943% 6,3

Gastroenterologicznej i
Transplantologii




gisuféfggiddm* Ilimeany 497 | 945% | 86 | 40 | 897% | 79 699 | 86,6% 55
(NSSU) Oddzial Leczenia Udarow S0 | 935% | 82 | 533 | 90.7% | 18 520 | 91.0% 5.1
(NSSU) Oddzial Kliniczny | g9y | 728 | 75 | 805 | 7L7% | 7.0 900 | 773% | 70
Neurochirurgii i Neurotraumatologii

ggﬁ%‘g’gﬁ;ﬁ* Kliniczy 683 702% | 46 73 | 775% | 48 764 67.3% 40
gﬁﬁj‘;ﬂ%ﬁﬁ:gﬁ:ﬁ;ﬂ‘y Urologiii | 1004 | 76.8% | 48 | 1385 | 71,6% | 40 1497 | 77,7% 43
(NSSU) Oddziat Kliniczny Chirurgii

Ogolngj, Onkologicznej, 1602 | 80.8% | 45 | 1821 | 864% | 43 1822 | 82,1% | 40
Metabolicznej i Stanéw Nagtych

ﬁ?ﬂsﬂgggg?t Kliniczny Ortopedii | 316 | 7250 | 48 | 1466 | 759% | 47 1532 | 746% | 44
il Oddzial Kliniczny Chirurgil | 557 | 1400 | 49 | 591 | 1045% | 43 682 | 788% | 39
(Sliquiggg d?ff;ﬁiﬂiﬁz“” Chirurgii | 593 | 724% | 55 | 608 | 711% | 52 660 63.1% 44
ﬁiﬁgiﬁg‘;ﬁ*ﬁiﬁz&] rempii | 47| 665% | 136 | 44l 83,7% | 138 500 | 865% | 143
Oddziat Kliniczny Chirurgii Ogolnej 0 00% | 00 0 00% | 0.0 293 | 29.1% 18
Oddziat Neonatologii 1274 | 782% | 96 | 1209 | 751% | 90 1298 | 774% | 9.l
Tymezasowy Oddzial Anestezjologii

i Intensywnej Terapii COVID-19 34 | s70% | 152 | 74 | e91% | 202 0 0.0% 0.0
(CUMRIK)

f{?ﬁﬁﬁ‘g ?g‘g{%g?vm"g wo| sy | 4s8% | 100 | 338 | 69.1% | 9.9 0 0.0% 0.0
;’Fg&ﬁﬁ‘% 93%%%2@-19 tE 0.0% 0.0 0 0.0% 0.0

W 2022 roku w poradniach przyklinicznych udzielono 547 695 porad ambulatoryjnych.

Najwiecej porad udzielono w zakresie onkologii, hematologii, okulistyki, ortopedii, leczenia bdlu,

dermatologii 1 endokrynologii. Dane szczegétowe obrazuje Tabela 2.

Tabela 2. Liczba porad w latach 2021 - 2022

Poradnia Alergologiczna 4973 4975 4659
Poradnia Medycyny Sportowej 1296 1089 1323
Poradnia Choréb Alergicznych (Skawiriska) 2413 2972 2 894
PKii_clma Choréb Immunologicznych i Nadkrzepliwosci 4435 4839 4406
Poradnia Przykliniczna Chorob Pluc 1959 1905 1762
Poradnia Chorob Zakaznych 5705 5759 5769
Poradnia Nabytych Niedobor6w Odporno$ci 3183 3663 3641
Poradnia Hematologiczna 14 670 15 447 17 175
Poradnia Diabetologiczna 2 496 2153 1568
Poradnia Dermatologiczna 9925 10012 10 484
Poradnia Psychiatrii Dorostych 7758 9219 9437
Poradnia Terapii Rodzin 625 796 1052
Poradnia Leczenia Uzaleznien - Psychiatria Dorostych 1189 1611 1529
Poradnia Psychiatrii Dzieci i Miodziezy 1131 1 554 2 862
Poradnia Leczenia Uzaleznien od substancji

psychoaktywnych dla Dzieci i Mlodziezy g 318 534 48
Zespot Leczenia Srodowiskowego PDMPLS 4402 4152 3616




Poradnia Psychologiczna 701 836 942
Poradnia Seksuologiczna 215 256 120
Zespdl Leczenia Srodowiskowego dla Dzieci 1 Mlodziez
i o - Y 1551 2167 2
Poradnia Psychologiczna dla dzieci i miodziezy 1059 1335 1 966
(NSSU) Poradnia Psychologiczna 4 0 0
Poradnia Ginekologiczno-Poloznicza 1922 1 766 1741
Poradnia Ginekologiczna 1127 1309 2212
Poradnia Patologii Ciazy 4071 4080 3969
Poradnia Endokrynologii Ginekologicznej i Nieplodnosei 2996 3080 3542
Poradnia Neurologiczna 7 495 8 459 8941
Poradnia Okulistyczna 12110 12 762 13 304
Poradnia Neonatologiczna 1 801 1 832 1612
Poradnia Leczenia Bélu 9933 10951 10972
Poradnia Leczenia Nerwic i Zaburzefi Behawioralnych 2061 2 364 2293
(NSSU) Poradnia Geriatryczna 1144 1117 999
(NSSU) Poradnia Nadci$nienia Tetniczego 1042 1195 1243
(NSSU) Poradnia Immunologiczna 1951 2049 1 906
(NSSU) Poradnia Reumatologiczna 5087 5808 5 805
(NSSU) Poradnia Alergologiczna 359 410 419
(NSSU) Poradnia Pulmonologiczna 4127 4555 4 663
(NSSU) Poradnia Choréb Naczyn 2873 2934 3377
(NSSU) Poradnia Endokrynologiczna 10582 11992 12 309
(NSSU) Poradnia Medycyny Nuklearnej 729 763 1058
(NSSU) Poradnia Gastroenterologiczna 3407 3871 3670
(NSSU) Poradnia Hepatologiczna 973 1148 847
(NSSU) Poradnia Nefrologiczna 4268 4306 4591
(NSSU) Poradnia Chorych po Przeszczepieniu Nerki 2817 2837 2 760
(NSSU) Poradnia Chordb Metabolicznych 713 957 945
(NSSU) Poradnia Endokrynologiczna (Metaboliczna) 789 834 899
(NSSU) Poradnia Diabetologiczna 3688 3938 3 881
(NSSU) Poradnia Leczenia Zespotu Stopy Cukrzycowej 875 701 782
(N SS_[TI) _Po.radnia Kardiologiczna, Elektrokardiologii i 6682 7242 7205
Nadci$nienia Tetniczego
(NSSU) Poradnia_ Kardiologiczna i Oceny Interwencji 5875 6756 6 564
Sercowo-Naczyniowych
Poradnia Onkologiczna 16916 18020 19 807
(NSSU) Poradnia Ginekologii Onkologicznej 3711 3741 3842
(NSSU) Poradnia Chirurgiczna 6114 6336 6433
(NSSU) Poradnia Onkologiczna Breast Unit 6581 7689 8 665
Poradnia Chirurgii Endokrynologicznej 0 0 433
(NSSU) Poradnia Neurologiczna 2294 2377 2579
(NSSU) Poradnia Neurochirurgiczna 3585 3286 3331
(NSSU) Poradnia Otolaryngologii 5686 6316 6 886
(NSSU) Poradnia Urologiczna 7544 7966 8 201
(NSSU) Porac_inia Chirurgii Ogdlnej, Onkologicznej i 6221 6596 7 862
Metabolicznej
(NSSU) Poradnia Urazowo-Ortopedyczna 10672 11 674
(NSSU) Poradnia Chirurgii Naczyniowe;j 2822 3 046
3326 3479

(NSSU) Poradnia Chirurgii Szczekowo-Twarzowej

(NSSU) Poradnia Anestezjologiczna

(NSSU) Poradnia Radioterapii




Blisko 89% leczonych chorych stanowig osoby z terenu Matopolski. W kilku zakresach
Swiadczen Szpital jest jedyna placowka w regionie, natomiast w wigkszosci jest liderem pod wzgledem
liczby t6zek, wielkosci kontraktu oraz liczby i spektrum realizowanych procedur medycznych. Niektore
z realizowanych procedur maja charakter unikalny, jak np. przeszczepy szpiku u 0s6b dorostych,
chirurgia onkologiczna watroby i trzustki, maloinwazyjna chirurgia nowotworow, leczenie
nowotworéw oka metodami brachyterapii i terapii protonowej, diagnostyka i leczenie nowotworow
neuroendokrynnych, leczenie cigzkiej oftalmopatii tarczycowej i innych nagtych stanow
endokrynologicznych, —wszczepianie stymulatoréw ~ struktur ~ glgbokich moézgu, calodobowe
interwencyjne leczenie udaréw moézgowych (trombektomie mechaniczne) w ramach Centrum
Interwencyjnej Terapii Udarow, leczenie urazow wielonarzadowych w ramach Centrum Urazowego.
W strukturach Jednostki dziata akredytowany przez organizacje SIS (Senologic International Society)
oérodek Breast Unit oraz Centrum Terapii Pozaustrojowych dla pacjentow poddawanych intensywnej
terapii. Ponadto Szpital posiada cztonkostwo w dwoéch Europejskich Sieciach Referencyjnych
w zakresie choréb rzadkich - w zakresie neurologii oraz choréb metabolicznych, bedac tym samym
oérodkiem krajowym. Poprzez wiodaca rolg w praktycznym ksztatceniu kadr lekarskich, Szpital realnie
wplywa na poziom realizacji $wiadczen medycznych w regionie; stanowi réwniez baze kliniczna dla
badah naukowych prowadzonych przez pracownikéw Uniwersytetu Jagielloniskiego - Collegium
Medicum. Szerokie spectrum dziatalno$ci réwniez obrazuje wartoéé realizowanych przez Szpital
swiadczen z Narodowym Funduszem Zdrowia (NFZ):

1. 2019 r.—737301 748,99 zt
2020 r. — 909 789 509,20 zt
2021 r.— 1154057 533,91 zt
2022 r.- 1133419 386,34 zt

o B

2 Otoczenie oraz konkurencja Szpitala

Szpital Uniwersytecki jako jednostka kliniczna, §wiadczy ustugi wysokospecjalistyczne, zar6wno
w oparciu o unikalng w makroregionie aparaturg medyczna, jak réwniez wysoko wykwalifikowana
kadre. Posiada najwyzszy poziom referencyjnosci i jest jednym z najwazniejszych i najwigkszych
osrodkéw leczniczych nie tylko w Matopolsce, ale réwniez w skali kraju, dlatego tez jego
oddziatywanie jest zdecydowanie ponadregionalne. Jednostka przyjmuje pacjentéw zaréwno z terenu
Polski poludniowo-wschodniej, jak réwniez z innych regionéw kraju. Szpital Uniwersytecki
w Krakowie zapewnia szeroki wachlarz ustug medycznych i procedur diagnostyczno-leczniczych,
oferujac przy tym wysoka jako§¢ udzielanych $wiadczen. J ednostka postrzegana jest jako placowka
§wiadczaca ustugi medyczne na wysokim poziomie i pomimo, Ze nie jest jedynym podmiotem

leczniczym w regionie, od kilku lat odnotowywata systematyczny wzrost liczby pacjentéw. W roku
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2020 i 2021, ze wzgledu na pandemig wirusa SARS-CoV-2 Szpital zmuszony byt do ograniczenia
przyje¢, w zwiazku z czym liczba udzielonych $wiadczen ksztaltowala sig¢ na nizszym poziomie niz
w latach poprzednich. Szpital w 2022 roku hospitalizowal tacznie w oddzialach 68 716 pacjentow
(liczba unikalnych peseli) udzielajac przy tym 108 743 $wiadczen medycznych (liczba hospitalizacji

tacznie z SOR, bez porad ambulatoryjnych).

Dane szczegotowe za rok 2022:
e Liczba udzielonych $wiadczen medycznych w oddziatach szpitalnych 108 743
® Sredni okres pobytu pacjenta w Szpitalu (w dniach) 4,9
° Srednie wykorzystanie t6zek w Szpitalu (w %) 82,1
° Liczba urodzen w Szpitalu 2 383

o Liczba zgondéw noworodkow w Szpitalu 32

Na terenie Krakowa, oprocz Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie, dziataja takze inne duze
o$rodki lecznicze funkcjonujace w publicznym systemie ochrony zdrowia. Dla zobrazowania znaczenia
Szpitala w matopolskim systemie ochrony zdrowia ponizej przytoczono wykaz konkurencyjnych
jednostek, wraz z podaniem wartosci kontraktéw z Narodowym Funduszem Zdrowia, jakimi
te jednostki dysponowaty w roku 2022. Szpital Uniwersytecki w ramach podpisanego na rok 2022
kontraktu z matopolskim oddziatem NFZ dysponowat kwotg 1065577693,17 z, w tym
435 595 875,88 zt, w ramach ryczaltu PSZ. Ponizej zaprezentowano wykaz konkurencyjnych jednostek:

Tabela 3. Charakterystyka Szpitali — Krakow

. PSR T e G
Lp. - Jednostka - Lokalizacja kontraktuz | © PSrZ}Sr -
e S e e N na 2022 ) T,
koS |1 T30, oo o 15k
1 |Specjalistyczny Im. - sk i . 519 260 191,00 | 276 620 691,48
pétnoc od Szpitala Uniwersyteckiego w
Jana Pawta II :
Krakowie.

Szpital Miejski
2 | Specjalistyczny Im. ul. Pradnicka, jw. 141492 245,51 | 73743 671,13
Gabriela Narutowicza

al. marsz. Focha, w odlegtosci ok. 12 km,
- ok 25 minut jazdy samochodem, 18, | 54 12y gigs,75 | 58 209 173,00
pdocny zachdd od Szpitala
Uniwersyteckiego w Krakowie

ul. Wroctawska, w odleglosci ok. 13 km,
Hy ok, S0 miinGr jazdy samochodein, 18 | 546 965 576,01, | 86 162 86338
pétnocny zachdd od Szpitala
Uniwersyteckiego w Krakowie

o0s. Ztotej Jesieni, w odleglosci ok. 20 km,
4. ok. 30 mimit jazdy samochodem, 8. | 09 953 99731 | 145451 289,75
péinocny wschod od Szpitala
Uniwersyteckiego w Krakowie

Szpital Specjalistyczny
3 | Im.J.Dietla w
Krakowie

5 Wojskowy Szpital
4 | Kliniczny Z Poliklinika
w Krakowie

Szpital Specjalistyczny
5 |im. L. Rydygiera w
Krakowie Sp. z o0.0.




; - os. Na Skarpie, w odleglosci ok. 13 km,
Szpnal.Speqahstyczny ti. ok. 24 minut jazdy samochodem, na
6 |im. S. Zeromskiego SP | J; > Jazcy sars ’ 186 007 848,22 | 76 143 254,40
707 w Krakowie pétocny wschod od Szpitala
Uniwersyteckiego w Krakowie.
; . . ul. Wielicka, w odleglosci ok. 500 m, t.
7 g‘;:’cfriﬂi‘fkléiﬁﬂe ok. 6 minut piechota, od Szpitala 422 004 028,03 | 1778 641,28
&y Uniwersyteckiego w Krakowie
St iz |1 Dot S
8 | Dr. Jozefa Babifiskiego | a~"h, ife .taf Ugj iy | 12412873681 -
SP7 W Krakowis | Lhcachid od Sapitals Uniwversyleckicns
w Krakowie
S o e e
9 | Medyczne Spotka z » JEE : ’ 65737 285,76 | 48 351262,27
5.6 pétnocny zachéd od Szpitala
o Uniwersyteckiego w Krakowie
NZOZ Szpital na ul. H. Siemiradzkiego, w odleglosci ok.
Siemiradzkiego im. R. | 13 km, tj. ok. 30 minut jazdy y
1o Czerwiakowskiego Sp. | samochodem, na péinocny zachod od 23 474.264.60 i
z 0.0. w Krakowie Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie
Wojewodzki ul. Strzelecka, w odleglosci ok. 14 km, 4.
Specjalistyczny Szpital | ok. 30 minut jazdy samochodem, na
kl Dzieciecy im. §w. péinoc od Szpitala Uniwersyteckiego w R4 )
Ludwika w Krakowie | Krakowie

Wartoéci zaprezentowane w powyzszej tabeli obrazuja pozycjg Szpitala jako centralnej jednostki
w systemie lecznictwa szpitalnego, funkcjonujacej w miescie Krakow oraz w catym Wojewodztwie
Matopolskim.

Pomimo konkurencji z jaka zmaga sig¢ Szpital, w postaci innych placowek medycznych
dziatajacych w publicznym systemie zdrowia, jednostka petni kluczowa rolg, jako najwigksza placowka
medyczna §wiadczaca publiczne ustugi z zakresu ochrony zdrowia w oparciu o kontrakt z Narodowym

Funduszem Zdrowia.



II. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2022 rok.

1 Analiza Rachunku Zyskow i Strat Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie za 2022 rok.

Analize osiaganych przychodéw oraz ponoszonych kosztow w roku 2022, wraz z danymi
finansowymi za okresy pordwnawcze, tj. rok 2021 oraz rok 2020, przedstawiono w Tabeli 4.

Tabela 4. Ksztaltowanie si¢ przychodéw i kosztéw za lata 2020-2022 [w tys. zt].

Wyszcezegdlnienie

PRZYCHODY NETTO ZE SPRZEDAZY 1 TR
ZROWNANE Z NIMI, w tym: 967 616 1232817 1 230 407
[. | Przychody netto ze sprzedazy produktow 938 715 1188 388 1174 597
L Zmlelm.a star'lu produktow / zwigkszenie (+) / 12974 4926 -4 639
zmniejszenie (-)
Koszt wytworzenia produktéw na wlasne potrzeby
L. |. ] 0 0 0
jednostki
IV. | Przychody netto za sprzedazy towardw i materialéw 44 0 0
V. Do-taqej na ksztalcenie lekarzy rezydentow i 41 831 49 355 60 498
stazystow
B| KOSZTY DZIALALNOSCI OPERACYJNEJ 1099559 1365077 1 415 461
C ZYSK (STRATA) ZE SPRZEDAZY (A-B) -131 943 -132 261 -185 055
D| POZOSTALE PRZYCHODY OPERACYJNE : o 141 103 | 99 098 147 531
E| POZOSTALE KOSZTY OPERACYJNE _ ) ' 12 946 , 58 508 | 35442
p ZYSK (STRATA) Z DZIALALNOSCI
OPERACYJNEJ ( C+D-E)
G| PRZYCHODY FINANSOWE 4634 | 1095
H| KOSZTY FINANSOWE
ZYSK (STRATA) BRUTTO ( F+G-H) -113 525
PODATEK DOCHODOWY 944
POZOSTALE OBOWIAZKOWE ZMNIEJSZENIA

-100 235 -114 469

L ZYSK (STRATA) NETTO (I-J-K)

Dzialalno$¢ podstawowa:

Przychody ze sprzedazy produktéw i zrownane z nimi, w 2022 roku osiagnely poréwnywalny
poziom co w roku 2021, przy jednoczesnym wzroScie kosztow z dziatalnoéci podstawowej na poziomie
3,69%. W konsekwencji strata ze sprzedazy wzrosta o przeszto 52,79 min zt i w 2022 roku wyniosta
185,06 min zt.

Na osiagane przez Szpital Uniwersytecki w Krakowie przychody, w pierwszych trzech
miesigcach roku 2022 w dalszym ciagu miata wptyw sytuacja epidemiologiczna. W nastgpstwie
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realizacji decyzji Ministra Zdrowa oraz Wojewody Matopolskiego w zakresie przeciwdzialania oraz
leczenia skutkéw wirusa SARS-CoV-2, ograniczeniu ulegla realizacja $wiadczen zdrowotnych
zakontraktowanych w zakresach, jakie wynikaja z podstawowych uméw zawartych z Narodowym
Funduszem Zdrowia (NFZ, Platnik). W kolejnych miesiacach (po zamknigeiu w kwietniu 2022 roku
szpitala tymczasowego oraz przeksztalceniem Oddziatow .Covidowych” w Oddzialy realizujace
podstawowy kontrakt z NFZ) Szpital Uniwersytecki rozpoczat dziatalnoéé medyczna majac na celu
maksymalizacje wykorzystania zasobéw Nowej Siedziby Szpitala. Dzialalnos¢ w lokalizacji przy
ul. Jakubowskiego 2 w Krakowie oprécz wielu mozliwosci zwiekszenia przychod6w z tytutu realizacji
§wiadczen medycznych, generuje rowniez wysokie koszty state w tym amortyzacjg, ktora w sposob
istotny wplywa na stratg z dziatalnosci podstawowej.

W 2022 roku glownym zrédtem przychodu ze sprzedazy podstawowej byty wplywy z umow
zawartych z Platnikiem (91,77%), pozostata dziatalno$¢ podstawowa oraz komercyjna (3,32%),
jak réwniez dotacje na ksztalcenie rezydentow i stazystow (4,91%). Po okresie realizacji §wiadczen na
rzecz pacjentéw z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2 ustabilizowaly sig, o czym moze $wiadczy¢ fakt
zwiekszenia udziatu w strukturze, przychodow z tytutu realizacji Ryczattu PSZ (Podstawowego
Szpitalnego Zabezpieczenia), ktory w 2022 roku wyniést 38,43%. Dodatkowo, znaczny wpltyw
na dzialalno$é podstawowa, miaty réwniez przychody z tytutu lekéw do programéw i chemioterapii
(17,26%) oraz przychody nielimitowane 16,55 Y.

Warto odnotowaé, ze w 2022 roku nastgpita istotna zmiana z punktu widzenia struktury
osiaganych przychodéw z dziatalnosci podstawowej. Dotychczas obowiazujace zasady otrzymywania
dedykowanych érodkéw z NFZ na wyplatg wynagrodzen personelu medycznego, wynikajacego m.in.
z wprowadzonych przepiséw dotyczacych wynagrodzenia minimalnego w systemie ochrony zdrowia,
zastapity $rodki przekazywane w ramach wzrostu wycen $wiadczen medycznych. Zmiana miata miejsce
od 1 lipca 2022 roku, co spowodowato spadek udziatlu przychod6w z tytutu refundacji wynagrodzen
z poziomu 6,80% w 2021 roku do 3,83% w roku 2022,

Koszty operacyjne Szpitala ulegly zwigkszeniu o 50,38 min zh. Najwigkszy wplyw
na przedmiotowy wzrost miaty koszty dotyczace zuzycia materiatéw i energii (8,92%), ustug obcych
(11,19%) oraz amortyzacji (13,84%). W glownej mierze powodem powyzszego byt powrét do realizacji
standardowo zakontraktowanych z Platnikiem zakreséw. Po uwolnieniu zasobow wykorzystywanych
do leczenia pacjentéw zakazonych SARS-CoV-2, zwigkszeniu ulegta liczba wykonywanych zabiegow
na bloku operacyjnym oraz pracowniach zabiegowych, co doprowadzito m.in. do wzrostu kosztow
zuzycia materiatéw medycznych i lekéw. Dodatkowo istotnym problemem byta réwniez kwestia
wzrostu poziomu cen w gospodarce, w tym giownie kosztéw noénikow energii. W konsekwencji
nastapit wzrost kosztéw medi6w oraz cen materialow medycznych. Wzrost kosztow amortyzacji wynika
z przyjecia do ewidencji sprzetu wykorzystywanego do realizacji kolejnych, ,,po Covidowych”
zakresow $wiadczen (po okresie pandemii do uzytkowania przyjete zostaty kolejne $rodki trwale

wynikajace z inwestycji NSSU, co wida¢ rowniez w prezentowanej strukturze Srodkow trwalych, gdzie
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ograniczeniu ulegty srodki trwate w budowie). Wzrost kosztéw amortyzacji nastapit rowniez z powodu
przyjecia sprzetu zakupionego ze srodkéw dedykowanych w ramach Tarczy Antykryzysowej — pakiet
medyczny. Zwigkszeniu ulegly réwniez koszty ustug obcych, co byto konsekwencja presji na wzrost
wynagrodzen po stronie podwykonawcow. Gléwnie z uwagi na zakonczenie przyznawania przez NFZ
dodatkéw dla personelu medycznego $wiadczacego ushugi na rzecz pacjentow z podejrzeniem
lub zakazeniem wirusem SARS-CoV-2 (tzw. COVID 100%) zmniejszeniu ulegly koszty wynagrodzen

0 4,29 % oraz koszty $wiadczen pracowniczych o 2,15 %.

Pozostala dzialalno$¢ operacyjna:

Na skutek zwiekszenia poziomu pozostatych przychoddéw operacyjnych o 48,43 min =zt
przy jednoczesnej redukcji pozostatych kosztow operacyjnych, zmniejszeniu ulegta starta na sprzedazy
operacyjnej. W 2022 roku przedmiotowa wielko§¢é wyniosta 72,97 mln zt, co stanowito 20 procentowa
poprawe w stosunku do roku 2021. Znaczacy wplyw na polepszenie sytuacji miaty przychody z tytulu
darowizn lekowych, jakie otrzymuje Szpital z Krajowego Centrum ds. AIDS. Zwigkszeniu ulegly
rowniez przychody z tytutu rozliczen migdzyokresowych przychodéw odpowiadajacych odpisom
amortyzacyjnym (co jest powigzane z opisywanym w niniejszym dokumencie wzrostem amortyzacji).
Poprawa wyniku na dziatalnosci operacyjnej, nastapita rOwniez w nastepstwie zmniejszenia poziomu

kosztéw dotyczacych rezerw tworzonych z uwagi na finansowanie szpitala tymczasowego.

Dzialalnos¢ finansowa:

Szpital Uniwersytecki w Krakowie wykazal rowniez ujemny wynik na dziatalnosci finansowe;.
Koszty finansowe wrosty o 29,87 min zl, gtéwnie w zwiazku z koniecznoscia dokonania wyceny
bilansowej. Wzrost kosztow z tego tytulu jest spowodowany wysokimi stopami procentowymi
obowiazujagcymi w Polsce, jako konsekwencja wysokiej inflacji (CPI w 2022 r. wyniost 14,4 %).
Nastapil wzrost stop procentowych, co miato rowniez wplyw na zwigkszenie kosztow finansowych

zwiazanych z obstuga kredytéw i pozyczek opartych na zmiennej stopie procentowe;.

Wynik:

Po uwzglednieniu wynikéw z dziatalnosci podstawowej, pozostalej dzialalnosci operacyjnej
oraz finansowej, wynik finansowy Szpitala w 2022 roku, podobnie jak w roku 2021, wykazal strate
netto w wysokoéci 114,47 min zt. Warto jednak zaznaczyé, ze wynik finansowy Sgzpitala

bez uwzgledniania kosztéw odpisow amortyzacyjnych osigga wartosci dodatnie.
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2 Analiza aktywow Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie za 2022 rok.

Analiza majatku (aktywow), wchodzacych w ewidencje ksiegowa Szpitala Uniwersyteckiego

w Krakowie, na dzien 31 grudnia 2022 roku, wraz z danymi poréwnawczymi za lata 2020-2022

przedstawiono w Tabeli 5.

Tabela 5. Majatek S

pitala w tys. zk, ich struktura i dynamika [w %].

AR e e S
MAJATEK TRWALY 1511 852 1449 318 1338 838
I  Wartosci niematerialne i prawne 1424 5658 4614
II Rzeczowe aktywa trwale 1 326 566 1289 056 1224749
III Nalezno$ci dlugoterminowe 183 757 154 573 109 466
V Dlugoterminowe rozliczenia migdzyokresowe 105 30 10
B. Aktywa obrotowe 342 810 316 977 266 684
I  Zapasy 78 823 62 177 74 765
II NaleznoSci krotkoterminowe 142 770 226 756 163 937
A) 1z tytuhu dostaw i ushug, o okresie splaty: 110 363 187 491 131 883
- do 12 miesigcy 110 363 186 898 131 883
- powyzej 12 miesigcy 0 593 0
b) z tytulu podatkéw,'dotacji,' Ce‘l, ubez’pieczer’l spofecznych i 10 73 2%
zdrowotnych oraz innych §wiadczen
c) inne 32 397 39 242 32028
III Inwestycje krétkoterminowe 118 912 25928 26 090
IV Krétkoterminowe rozliczenia migdzyokresowe 2305 2116 1893
AKTYWA RAZEM 1 854 662 1766 295 1 605 523

W 2022 roku stan aktywéw Szpitala ulegt zmniejszeniu o 9,10 %, w stosunku do roku
poprzedniego, glownie z powodu spadku poziomu aktywow trwatych (-7,62%), na ktore najwiekszy
wplyw ma umorzenie $rodkéw trwatych oraz spadek naleznoéci dlugoterminowej z Urzedu Miasta
Krakowa (splata kolejnej raty dotyczacej naleznosci za sprzedaz nieruchomosci zlokalizowanych przy
ul. Kopernika). Konsekwencja opisanych spadkow warto$ci aktywow jest zmiana ich struktury. Obnizyt
sie réwniez stan aktywow obrotowych o 15,87%, glownie z powodu spadku naleznosci z tytutu dostaw
i ustug. Zwickszeniu o 20,25% ulegl poziom zapaséw, co ma zwiazek z zakupem materialow
medycznych i lekéw zwigzanych z wznowieniem normalnej dziatalnoéci na NSSU oraz stworzeniu

w 2022 roku Oddziatu Chirurgicznego przy ulicy Kopernika 50.

Bez zmian pozostaly inwestycje krétkoterminowe. Rachunek przeptywow pienigznych za rok

2022 wraz z okresem poréwnawczym zostal zaprezentowany w Tabeli 6.
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Tabela 6. Rachunek przeptywow pienieznych w zt.

Wyszczegolnienie

Stan na

Stan na

Stan na

31.12.2020 31.12.2021 31.12.2022
1 | Zysk (strata) netto 2030633| -100235405| -114468912
II |Korekty razem 35911 043 68 820 337 112 989 424
1 Amortyzacja 88 399 131 103 493 347 117 819918
2 | Zyski/ straty z tytubu réznic kursowych 0,00 0,00 0,00
3 | Odsetki i udziaty w zyskach (dywidendy) 6 060 636,20 3702 110,15| 13 803 040,36
4 | Zysk (strata) z dzialalno$ci inwestycyjnej -742 062,81 718 190,57 -941 395,92
5 | Zmiana stanu rezerw 11424 677,45 24 780 148,44 980 652,79
6 | Zmiana stanu zapasow -30274 505,46 | 16 645 889,77 | -12 588 285,64
7 | Zmiana stanu naleznosci -35065 184,33 | -82 160 006,52 | 62921 835,71
8 i;ﬁjeﬁgz ;;;‘;ffi‘::dkyf[gi‘memmwym’ z 3824929,02| 89 03842743 | -17 700 157,97
9 | Zmiana stanu rozliczef miedzyokresowych 22 890 587,90 | -86 731 282,16 | -62 736 601,60
10 | Inne korekty -30 607 166,76 -666 487,50 | 11430418,05
A ECILE D paE e T 37941676| -31415068|  -1479488
B E‘f{?s%f;f“‘me D2 At b 30710730  -63 141601  -18 444 532
C Eﬁim piefiieane fetto 2 daintalngicl 138 998 578 1572512| 20085 342
D | Przeplywy pieni¢zne netto razem 207 650 984 -92 984 158 161 322
E | Bilansowa zmiana $rodkéw pienieznych 78 169 045 -92 984 158 161 322
F | Srodki pieniezne na poczatek okresu 40 743 394 118 912 439 25928 281
G | Srodki pienigZne na koniec okresu 118 912 439 25 928 281 26 089 603
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3  Analiza pasywo6w Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie za 2022 rok.

Analiza #rodet finansowania (pasywow), wchodzacych w ewidencje ksiggowa Szpitala
Uniwersyteckiego w Krakowie, na dzien 31 grudnia 2022 roku, wraz z danymi poréwnawczymi za lata

2020-2022 przedstawiono w Tabeli 7.

Tabela 7. Zrodla finansowania Szpitala w tys. zt, ich struktura i dynamika [w %].
Stan na Stanna  Stanna
e 30122020 31122021 31122022

‘ PAL (F1 Z) WLASN : 867983 755355 640886

I. Kapitat (fundusz) podstawowy 1118337 1113959 1113959
V  Zysk (strata) z lat ubiegtych -252 385 -258 369 -358 604
VI Zysk (strata) netto 2031 -100 235 -114 469
B 70BOWIAZAN L
I Rezerwy na zobowigzania 119 710 144 490 145 471
- dlugoterminowa 46 979 50 428 57277

- krotkoterminowa 72 731 94 062 88 194
II Zobowigzania dlugoterminowe 168 527 150 076 136 636
a) kredyty i pozyczki 167 637 148 877 136 010
d) inne 890 1198 627
Il Zobowiazania krétkoterminowe 337 865 421 283 408 554
a) kredyty i pozyczki 63 338 64 215 65901
d) ztytuhu dostaw i ushug, o okresie wymagalnosci: 146 519 173 236 223 961
- do 12 miesigecy 146 515 173 229 223957

- powyzej 12 miesigcy 4 7 3
f) zaliczki otrzymane na dostawy 0 1940 0
f) zobowigzania wekslowe 18 810 30493 26 656
o) : \;ﬁz&; gzdatkow, cel, ubezpieczefl i innych 40 792 55330 34 544
h) z tytulu wynagrodzen 29 108 49 602 29 421
i) inne 28 320 34995 15975
3 Fundusze specjalne 10979 11 463 12 096
i 360 577 295 091 273 976

" 1854662] 1766295 1605523

W 2022 roku w Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie ulegl obnizeniu stan pasywow,
w gléwnej mierze poprzez odniesienie bilansowe wyniku z lat ubiegtych. Wynik za 2021 rok wyniost
- 100,26 min zt, ktéry pomniejszyt kapitat (fundusz) wiasny. Zmniejszeniu ulegly zobowiazania z tytutu
kredytéw i pozyczek, z uwagi na splatg czgsci wykazywanego zobowiazania. Inaczej wygladata sytuacja
w przypadku zobowiazan krétkoterminowych, gdzie wzrostowi ulegly zobowiazania z tytulu dostaw
iustug. Z uwagi na wycofanie, wczeéniej wspomnianych dodatkéw ,,COVID-owych”, na dzien
31 grudnia 2022 roku zmniejszeniu ulegly rowniez zobowiazania z tytulu wynagrodzen oraz
zobowiazania z tytuly podatkéw, cel, ubezpiecze 1iinnych éwiadczen. W konsekwencji

przedstawionych zmian nieznacznej zmianie ulegta struktura pasywow. Kapital wlasny stanowit w 2022
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roku 39,92%, wobec 42,76% w roku 2021, natomiast kapital obcy w postaci zobowigzan i rezerw na
zobowigzania wzrdst z poziomu 57,24% w 2021 roku do 60,08% w roku 2022.

4  Analiza wskaznikowa za 2022 rok.

Na podstawie powyzszych danych przeprowadzono analize wskaZznikowa w oparciu
o Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 roku w sprawie wskaznikow
ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-
finansowej samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej. Wskazniki zostaty przedstawione

w Tabeli 8.
Tabela 8. Wskazniki zyskownosci w latach 2020-2022 [w %].

o

i EL i
Wynik netto x 100 %

Ll Zyskowr;oéci netto Przychody netto ze sprzedazj{ produktléw_ 0.18% 7.47% 8.27%
(%) + Przychody netto ze sprzedazy towarow i
materiatow
+ Pozostale przychody operacyjne
+ Przychody finansowe

Wynik z dziatalno$ci operacyjnegj x 100 %

zyskownosci
.2 dziatalnosci Przychody netto ze sprzedazy produktow -0,34% -6,86% -5,28%
operacyjnej (%) +Przychody netto ze sprzedazy towarow i

materiatéw
+pozostate przychody operacyjne

Wynik netto x 100 %

zyskownosé o L& &4 & 100
L3 aktywow (%) 0,11% 5,54% 6,79%

Sredni stan aktywow

Aktywa obrotowe
- naleznosci krotkoterminowe z tytutu dostaw i
ustug
o okresie sptaty powyzej 12 miesiecy
- krotkoterminowe RMK (Czynne)
[I.1 | biezacej ptynnosci 0,83 0,61 0,53

Zobowigzania krotkoterminowe
- zobowiazania z tytutu dostaw i ustug
o okresie wymagalnoéci powyzej 12 miesiecy
+rezerwy na zobowiazania krotkoterminowe
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Aktywa obrotowe
- naleznoéci krotkoterminowe z tytutu dostaw i
ustug
o okresie splaty powyzej 12 miesiecy
- krétkoterminowe RMK (Czynne)

1.2 | szybkiej ptynnosci -Zapasy

Zobowiazania krotkoterminowe
- zobowigzania z tytutu dostaw i ustug
o okresie wymagalno$ci powyzej 12 miesiecy

“+rezerwy na zobowiazania krotkoterminowe
T s ; A e NPy T e B U

0,64

0,49

0,38

III Wskaimﬁ ktywnﬂﬁ' i

$redni stan naleznosci z tytutu dostaw u ustug x
liczba dni w okresie

rotacja naleznosci

W dniach Przychody netto ze sprzedazy produktéw
+Przychody netto ze sprzedazy towardw i
materiatow

II.1

35

44

47

&redni stan zobowiazan z tyt. dostaw i uslug x
liczba dni w okresie

rotacja zobowigzan

Wt Przychody netto ze sprzedazy produktow
+Przychody netto ze sprzedazy towarow i
materiatow

[11.2

58

47

( Zobowigzania dfugoterminowe
+ zobowiazania krotkoterminowe
zadtuzenie + rezerwy na zobowiazania x 100%

Lyl aktywow (%o)

Aktywa razem

33,76%

40,53%

43,02%

Zobowiazania dtugoterminowe
+ zobowiazania krotkoterminowe

&4 + rezerw, 0 i i
Iv.2 wyplacalnosé € y na zobowiazani

Fundusz wiasny

0,72

0,95

Dla wyzej wymienionego zestawienia dokonano przeliczenia wartosci wskaznikow na oceny punktowe,

ktore prezentuje Tabela 9.
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Tabela 9. Zestawienie punktow wymkaJ acych z wyhczonych wskazmkow

Max ilos¢ Wskaimkl Wskazmkl il Wska:inllu

LP St ; Nazwa grupy wskazmkéw ‘ "j e 2021 i 02
5 3 0 0
I 5 Wskazniki zyskownosci 0 0 0
5 3 0 0
Il E Wskazniki ptynnosci g g 8
3 S L. 3 3 2
11 7 Wskazniki efektywnosci 7 7 7
10 ;i P, 10 8 8
v 0 Wskazniki zadhuzenia 3 3 6
70 Razem ilos¢ osiagnietych punktéw 46 30 23

Udzial % w max ilo$ci punktow 65,71% 42,86% 32.86%

Warto$¢ punktowa wynikajaca z wyliczonego poziomu wskaznikéw w roku 2022 ksztattuje sie
na nizszym poziomie niz w roku 2021 oraz 2020. W roku 2022 podobnie jak w roku 2021 Szpital
Uniwersytecki w Krakowie w sprawozdaniu finansowym wykazal strate netto, w zwiazku z tym
pogorszeniu ulegly wskazniki zyskownosci, a co za tym idzie nie zostaly przyznane punkty w tej
kategorii wskaznikowej. Pogorszyta sig rowniez ptynnosé Szpitala. O ile w 2021 roku wykazano 4 pkt
zuwagi na wskaznik biezacej ptynnosci, tak w 2022 roku sytuacja ptynnos$ciowa nie pozwolita wykazac
zadnego punktu z tego tytulu. Nieznacznemu pogorszeniu ulegla rowniez sytuacja zwigzana
z efektywnoséciag oraz zadluzeniem. Wedlug obliczonych wskaznikéw 1aczna liczba punktow
w przedmiotowych grupach wskaznikow zmniejszyta si¢ o 3 punkty. W konsekwencji, na podstawie
danych finansowych wykazywanych przez Szpital naliczono 23 punktow na 70 mozliwych wedtug skali
wynikajacej z Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 roku w sprawie wskaznikow
ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-

finansowej samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej.
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[II. Informacja o istotnych zdarzeniach majacych wplyw na sytuacje ekonomiczno- finansowa

1 Rok 2022 charakteryzowat si¢ wysokim poziomem zrealizowanych nadwykonar, przez co Szpital
wielokrotnie wystepowat o sfinansowanie zwiekszonej realizacji §wiadczef (zwlaszcza w zakresie
swiadczen udzielonych w ramach ratunkowego dostgpu do technologii lekowych - RDTL), niestety
powyzsze spotkato sig z brakiem odpowiedniej reakcji ze strony Platnika. Dodatkowo w wyniku
niewla§ciwego poziomu finasowania dziatalnoéci szpitala tymczasowego, po licznych
interwencjach ze strony Szpitala oraz przy braku reakcji na zaistniata sytuacjg ze strony
dedykowanych organéw rzadowych, w dniu 7 pazdziernika 2022 roku zostat wniesiony poZew
przeciwko Ministerstwu Zdrowia oraz Narodowemu Funduszowi Zdrowia.

2 Czynniki zewnetrzne - postepujaca inflacja, wzrost placy minimalnej. Réwnoczesne skumulowanie
tak wielu niekorzystnych zdarzen (zasadniczo zaleznych od uwarunkowan zewnetrznych, takich jak
znaczny wzrost cen - inflacja) powodowato, ze sytuacja finansowa Szpitala w 2022 roku nadal byla
niekorzystna, jednostka wygenerowala strat¢ na poziomie 114,47 min zi. Platnik w II potowie
2023 r. dokonat podwyzszenia wycen $wiadczen medycznych, jednak wprowadzone zmiany
nie w petni rekompensowaly zaistniatego wzrostu kosztow.

3 Diug zdrowotny spoleczefistwa - bardziej zaawansowane (poprzez spozniona interwencje — efekt
epidemii) procesy chorobowe niejednokrotnie wymagaja zastosowania wysokospecjalistycznego
leczenia. Pacjenci bedacy w takiej sytuacji szukaja pomocy glownie w wysokospecjalistycznych
oérodkach do jakich nalezy Szpital Uniwersytecki w Krakowie, o czym $wiadczy istotny wzrost
wystapien o rozliczenia indywidualne, czy zwigkszone zapotrzebowanie na RDTL. Potwierdzeniem
tej sytuacji sa pisma przekazane przez NFZ do Szpitala. W jednym z nich NFZ zwrocit uwage
na gwaltownie rosnacg liczbg wnioskow o rozliczenie indywidualne. Nie dostrzezono faktu,
e rozliczenie indywidualne (rozliczenie za zgoda ptatnika) stosuje sie w sytuacji bardzo istotnej
réznicy pomiedzy rzeczywistymi kosztami, a wyceng danego $wiadczenia. Wzrost liczby tego typu
wnioskéw $wiadczy o coraz wigkszym rozdzwigku pomigdzy rosnacymi kosztami leczenia,
a wycena stosowana przez NFZ. Dodatkowo w korespondencji podniesiono, Ze omawiany wzrost
wnioskéw o rozliczenie indywidualne obserwowany jest glownie w przypadku Szpitala
Uniwersyteckiego co tylko potwierdza teze, ze wigkszos¢ najtrudniejszych i co za tym idzie
najbardziej kosztochlonnych przypadkéw medycznych kierowanych jest do Szpitala
Uniwersyteckiego.
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IV. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe

wraz z opisem przyjetych zalozen.

IV.1 Prognoza Rachunku Zyskéw i Strat na lata 2023-2025

Zgodnie z analiza trendow w przychodach i kosztach ksztaltujacych sie w ubiegltych latach
z uwzglednieniem danych zawartych w Raporcie o sytuacji ekonomiczno-finansowej Samodzielnego
Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie za 2022 rok oraz
prognoza na lata 2023-2025 (Raport), w Tabeli 7 przedstawiono wartosci w poszczegdlnych pozycjach
Rachunku Zyskow i Strat na lata 2023 - 2025 w oparciu o dane poréwnawcze z ostatniego zamknigtego
roku rozliczeniowego tj. 2022 roku.

Tabela 7. Prognoza Rachunku Zyskdw 1 start na lata 2023-2025 [w tys. zi]

A | Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z nimi: 1230407 | 1414462 | 1555507 | 1645848
I Przychody netto ze sprzedazy produktow 1174597 | 1327287| 1453343 | 1537043
I frl:[:?;a;:;i?;lg;"oduktow / zwiekszenie (+) / 4 689 7334 0 0
1 ;gzﬂsﬁtwonema produktéw na wlasne potrzeby 0 0 0 0
[V | Przychody netto za sprzedazy towardw i materialow 0 0 0 0
V | Dotacje na ksztalcenie lekarzy rezydentow i stazystow 60 498 94 509 102 164 108 805
B | Koszty dzialalno$ci operacyjnej 1415461 | 1578959 | 1719 558| 1797 166
at3 przeda A-B 85 () h4 b4 () 8
D | Pozostale Przychody Operacyjne 147531 | 123699 127466| 126204
E | Pozostale Koszty Operacyjne 35 442 25944 27 423 28 383
F Zysk (Strata) z dzialalno_éei opera_cyjnéj (CtD-E) _ _
G | Przychody Finansowe 1095 9 000 15241 6522
H | Koszty Finansowe 41 655 19 300 20 400 21114
I ZyskGtrambruto(FrG-H) - -13%5 702 69167 -68088
J | Podatek Dochodowy 944 1000 1057 1094
K Pozostale obowigzkowe zmniejszenia zysku
zwiekszenia stra
L Zysk (strata) netto (I-J-K) _114469 78042 -70224

IV.2 Prognoza Bilansu na lata 2023-2025

Wynik finansowy, okre§lony w rachunku zyskow i strat, ma istotny wplyw na formowanie
poszczegdlnych pozycji bilansu. W Tabeli 8 przedstawiono prognozowane wartosci na lata 2023 —

2025.
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Tabela 8. Prognoza ksztattowania sig bilansu Szpitala na lata 2023-2025 [w tys. zi]

: Stan na Plan na Plan na Plan na
AICEX WA 31.12.2022  31.12.2023  31.12.2024  31.12.2025

A. Aktywa trwale ' 1338838 1224925| 1131086 1055592
I  Wartoéci niematerialne i prawne 4614 5114 5614 6114
I Rzeczowe aktywa trwale 1224 749 1132322 1061486| 1010663
Il Nalezno$ci dlugoterminowe 109 466 87477 63 973 38 800
V Dlugoterminowe rozliczenia migdzyokresowe 10 12 13 15
B. Aktywa obrotowe 266 684 292 503 307 686 320 383
I  Zapasy 74 765 81910 86 579 89 610
I Naleznosci krotkoterminowe 163 937 179 443 187 431 195419
Il Inwestycje krotkoterminowe 26 090 29 156 31583 33162
IV Krotkoterminowe rozliczenia migdzyokresowe 1893 1993 2093 2193
Aktywa razem 1605523 1517428| 1438772 1375976
A. Kapital (fundusz) wlasny 640 886 562 844 492 620 423 438
I. Kapitat (fundusz) podstawowy 1113959| 1113959| 1113959 1113959
V  Zysk (strata) z lat ubiegtych -358 604 -473 073 -551 115 -621 339
VI Zysk (strata) netto -114 469 -78 042 =70 224 -69 182
B Zobowigzania i rezerwy na zobowigzania 964 637 954 584 946 152 952 538
I Rezerwy na zobowiazania 145 471 163 541 176 788 188 279
Il Zobowiazania dlugoterminowe 136 636 103 010 98 731 127 626
Il Zobowigzania krétkoterminowe 408 554 452 077 473 308 473 569
IV Rozliczenia migdzyokresowe 273 976 235956 197 325 163 065
PASYWA RAZEM 1605523| 1517428 1438772| 1375976
IV.3 Przyjete zalozenia do prognozy bilansu - Aktywa
° Planowanie na rok 2023 zostato przeprowadzone zgodnie z danymi pochodzacymi z Raportu.

Estymacje dla pozycji bilansowych prezentowane w ninigjszym dokumencie oparte sg na
stanie ksiegowym na dzien 31 grudnia 2022 roku oraz na dostgpnych prognozach z dnia
sporzadzenia Raportu.

o Wartoéé umorzenia, stanowiacego gtéwne zrodlo spadku wartosci bilansowej srodkow
trwatych w roku 2023 zostala okreslona na podstawie danych z Raportu. Prognozy na lata
2024-2025 powstaly na bazie estymacji dotyczacej ksztaltowania sig poziomu Srodkow
trwalych w Szpitalu z uwzglednieniem prowadzonych w Szpitalu Uniwersyteckim inwestycji.

° Z uwagi na realizowana coraz wigksza liczba $wiadczen w Szpitalu Uniwersyteckim, istnieje
konieczno$é zapewnienia zwigkszonych stanéw minimalnych w magazynach szpitalnych.
W zwiazku z tym przewiduje sig systematyczny wzrost poziomu zapasow w kolejnych latach

planistycznych.
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° Spadek poziomu naleznosci dlugoterminowych zostal zaprognozowany zgodnie
z harmonogramami sptat naleznosci wynikajacych ze sprzedazy nieruchomosci od Gminy
Miejskiej Krakow.

° Inwestycje krotkoterminowe ($rodki pieniezne na rachunkach bankowych i w kasie), ktore
zasilane sa gtownie srodkami z Narodowego Funduszu Zdrowia zostaly zaprognozowane
z uwzglednieniem systematycznego wzrostu przedmiotowych wplywow.

o Z uwagi na zaktadane zwigkszenie przychoddéw, zalozono wzrost w kolejnych latach poziomu

nalezno$ci krotkoterminowych, gléwnie handlowych.

IV.4 Przyjete zaloZenia do prognozy bilansu - Pasywa

o Planowanie na rok 2023 zostalo przeprowadzone zgodnie z danymi pochodzacymi z Raportu.
Estymacje dla pozycji bilansowych prezentowane w niniejszym dokumencie oparte sg na
stanie ksiegowym na dzien 31 grudnia 2022 roku oraz na dostgpnych prognozach z dnia
sporzadzenia Raportu.

° W zwigzku z prognozowanym wzrostem kosztow wynagrodzen w okresie planistycznym,
przewidziano zwigkszenie zobowiazan z tytulu wynagrodzen oraz powiazanych z nimi
zobowiazan, takich jak podatki, ubezpieczenia i inne §wiadczenia. Planowane jest réwniez
zwiekszenie rezerw na dlugoterminowe i krotkoterminowe zobowiazania wynikajace z oceny
aktuarialne;j.

° Warto$¢ kredytow i pozyczek, zardwno diugoterminowych, jak i krétkoterminowych, zostata
oszacowana na podstawie danych aktualnych na dzien sporzadzenia Raportu, uwzgledniajac
szacowane potrzeby zwigzane z realizacja biezacych i planowanych inwestycji.

® W prezentowanych okresach planistycznych, zalozono wzrost w pozycji zobowigzan
handlowych, z uwagi na stale zwiekszajace sie koszty m.in. wyrobdw medycznych oraz ustug
obcych.

o W roku 2019 doszlo do znacznego zwigkszenia rozliczen migdzyokresowych biernych,
spowodowanego dotacjami na $rodki trwale z Regionalnego Programu Operacyjnego oraz
Matopolskiego Systemu Informacji Medycznej. Od 2020 roku obserwuje sie
ich systematyczne  zmniejszenie, rownomiemne z  przeprowadzanymi  odpisami
amortyzacyjnymi. Na dzien sporzadzenia niniejszego Sprawozdania nie ma informacji
dotyczacych przyznania dotacji z projektow, o ktére ubiega si¢ Szpital Uniwersytecki,

w zwiazku z czym nie zostaly one uwzglednione w przedmiotowym opracowaniu.
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V. Prognoza wskaznikéw z Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 25.04.2017 roku

Na podstawie prognozowanych danych finansowych na lata 2023-2025 wyznaczono warto$¢
wskaznikéw dla poszczegdlnych lat i przedstawiono je w Tabeli 9. Pod tabela dokonano ich interpretacji
odnoszac sie do sugerowanych wartosci wynikajacych z Rozporzadzenia Ministra Zdrowia. Dokonano
réwniez wyznaczenia wartoéci punktowej (Tabela 10) oraz sformulowano wniosek dotyczacy sytuacji

ekonomicznej Szpitala w prognozowanych latach.

Tabela 9. Prognoza ksztattowania si¢ wskaznikéw na lata 2023-2025.

Lp. Nazwa wskaznika Sposab liczenia Interpretacja wskaznika | 2022

I Wskazniki zyskownosci

Wynik netto x 100 %

Przychody netto ze sprzedazy pokazuje jaka czes¢

0 Zyskownosei produktow przychodow stanowi | -8,27% -5,02% | -4,14% | -3,89%
’ netto (%) + Przychody netto ze sprzedazy | odnotowany zysk lub
towar6w 1 materialow strata
+ Pozostate przychody
operacyjne
+ Przychody finansowe
Wynik z dziatalnosci
operacyjngj
x 100 % Okresla ekonomiczna
efektywno$é¢ dziatania
Zyskownosci z uwzglednieniem o o
1.2 dziatalnosci Przychody netto ze sprzedazy dzi%ﬂalnoéci -5,28% | -4,32% | -3,80% | -3.02%
operacyjnej (%) produktéw podstawowej oraz
+Przychody netto ze sprzedazy | pozostatej dziatalnosci
towardw i materiatow operacyjnej
+pozostate przychody
operacyjne
Informuje o wielkosci
zysku lub straty
Wynik netto x 100 % ngdamiel i
13| Zyskownose jednostke | 6,79% | -5,00% | -4.75% | 4.92%
aktywow (%) ZaangRsoWATY®
aktywow, czyli

Sredni stan aktywow ;
wyznacza on ogolna

zdolnoé¢ podmiotu do
generowania zysku
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II Wskazniki plynnosci

Aktywa obrotowe- naleznosci
krotkoterminowe z tytutu
dostaw iustug o okresie splaty
powyzej 12 m-cy -
krotkoterminowe rozliczenia
migdzyokresowe

Okresla zdolnosc¢ do
terminowego
regulowania
zaciagnigtych
zobowiazan

krotkoterminowych

Biezacej (Eeguiiv] poprsRzuphmilenie |« poen | pay | 088 | 0
II.1 i wszystkich srodkow
plynnosei Zobowigzania krotkoterminowe obrotowych. Jezeli
- zobowiazania poziom wskaznika jest
krotkoterminowe z tytutu zbyt niski to wystepuje
dostaw i ustug o okresie ryzyko utraty zdolnosci
wymagalno$ci powyzej 12 m-cy do terminowego
+ rezerwy na zobowigzania regulowania
krotkoterminowe zobowigzan
Aktywa obrotowe- naleznosci
krotkoterminowe z tytutu
dostaw
Fuslug.o okres1’e Sakaty POWYZE | Okresla zdolnoéé do
12 m-cy - krétkoterminowe : i
3 i sptacenia zobowiazan
rozliczenia migdzyokresowe " .
(C2ynie] - Zopt krotkoterminowych
Lo | Seybkiej i PRy najbardziej ptynnymi | 0,38 | 0,38 | 037 | 0,39
plynnosei Zobowiazania krotkoterminowe . aktywal:m 5 .
: . krotkoterminowymi
- zobowigzania S o
. . naleznosciami i
krotkoterminowe b BRGEAI]
z tytutu dostaw i ustug o okresie ty W
wymagalno$ci powyzej 12 m-cy
+ rezerwy na zobowigzania
krotkoterminowe
III WskaZniki efektywnoSci
Spatuista malcenotel ayk Okresla ilos¢ dni
dostaw i ustug x liczba dni ; ;
; oczekiwania na sptate
: w okresie (365) . .
Rotacja naleznosci, im wigksza 47 36 15 35
I1I.1 | naleznosci - ilosé dni tym wieksze
: Przychody netto ze sprzedazy ¢ i
w dniach I trudnosci ze
produktow + przychody - o
. P $ciagalnoscia
ze sprzedazy towardow 1 o
L naleznosci
materiatow
Okresla okres jaki
Sredni stan zobowiazan z tyt. | potrzebny jest do splaty
dostaw i ustug x liczba dni zobowigzan
Rotacja w okresie (365) krotkotermmowyf:h, i ! P
1.2 | sobawisma wysoka wartos¢ 59 6 6
- d e h Przychody netto ze sprzedazy wskaznika oznacza
wadial produktéw + przychody trudnos¢ w
ze sprzedazy towarow i regulowaniu
materiatow zobowigzan
krotkoterminowych

24




IV  Wskazniki zadluZenia

( Zobowiazania
dlugoterminowe
+ zobowigzania

Informuje o stopniu
finansowania aktywow
kapitatami obcymi,

47.36%

52,05%

57,38%

Fundusz wlasny

zera wskazuje na

mozliwos¢ utraty
zdolnoéci do
regulowania
zobowiazan

V1 Zadluzenie krotkoterminowet rezerwy wyacke, WSS 43,02%
; \ / : o
aktywow (%) na zobowiazania) x 100% wskaznika podwaza
wiarygodno$é
Aktywa razem Bomioh!
Okresla wielkos¢
kapitatow obcych
Zobowigzania dfugoterminowe | przypadajacych na
+ zobowiazania jednostke kapitatu
krétkoterminowe wlasnego. Wysoka
.| + rezerwy na zobowiazani wartos¢ wskaznika 1,08 1,28 1,52 1,86
IV.2 | Wyptacalnos¢ oraz wskaznik ponizej

LP

Max ilos¢
punktow

Nazwa grupy wskaznikow

Nazwa konkretnego
wskaznika

5 Wskazm]:]ez:t};ikownosc: 0 0 0 0
I 5 Wskazniki zyskownofci :V?kaz“‘l? Zyskownosel 0 0 0 0
zm}aln(?sm operacyjnej
5 Wskazr:}i( tyz&s:’)k‘swnosm 0 0 0 0
2 WSk;j;‘;‘;(E’é‘jf“eJ 0 0 0 0
II Wskazniki phynnodci ,. —
13 Wskaznik s?y‘bkw_] 0 0 0 0
phynnoéci
3 Wskaznik rotacji 5 3 3 3
I Wskazniki efektywnosci Al
7 Wskaznik rotacji - 4 4 d
zobowigzan
10 Wskaz1l1(1k za’d}uzema 8 3 8 3
v Wskazniki zadhuzenia LS il
10 Wskaznik wyptacalnosci 6 6 6 6
70 Razem ilo$é punktow 23 21 21 21

Wskazniki zyskownosci (rentownosci):

Zalozono, ze wynik finansowy w kolejnych okresach planistycznych bedzie wykazywat ujemne

wartoéci. W konsekwencji, wskazniki oparte na wyniku netto réwniez beda prezentowa¢ wartosci

ujemne. Dzigki podejmowanym dzialaniom naprawczym, zaktadany wynik finansowy poprawial sig

bedzie rok do roku, a wskaznik rentownoéci netto, reprezentujacy udzial odnotowanego zysku lub straty

w przychodach, poprawia sig o ponad 4 punkty procentowe (z -8,27% w 2022 roku do -3,89% w 2025
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roku). Wskaznik rentownos$ci operacyjnej, ktory ocenia efektywnos¢ finansowa dziatalno$ci
operacyjnej bez uwzglednienia przychodow i kosztow finansowych, wykazuje rowniez pozytywna

tendencje.

W okresie planistycznym wskaznik zyskownos$ci aktywdw, ktory informuje o wielkosei zysku
lub straty przypadajacej na jednostke warto$ci zaangazowanych aktywow (wyznacza ogdlng zdolno$é
aktywow podmiotu do generowania zysku) réwniez ulegnie poprawie — bedzie nadal wykazywat
wartoéci ujemne, natomiast planuje si¢ jego popraweg z poziomu -6,79% w 2022 roku do poziomu

w okolicach - 5% w kolejnych okresach planistycznych.
Wskazniki plynnosci:

Wskazniki ptynnosci informuja o stopniu, w jakim aktywa obrotowe sa w stanie pokry¢
krotkoterminowe zobowigzania, a takze okres$laja zdolno$é podmiotu do splaty krétkoterminowych
zobowigzan za pomoca najbardziej ptynnych aktywow, takich jak krétkoterminowe naleznosci i aktywa
finansowe. W okresie planistycznym, zakltada sig, ze wskazniki nie ulegna zmianie, lecz pomimo

stabilizacji ptynnosci, nie beda osiagaé poziomoéw zalecanych przez Ministerstwo Zdrowia.
Wskazniki efektywnosci:

Wskazniki efektywnosci okre§laja czas oczekiwania podmiotu na uzyskanie naleznosci
za $wiadczone ustugi oraz czestotliwo$é splaty zobowiazan wobec wierzycieli. Po okresie niepewnosci
zwiazanej ze zmiang finansowania dziatalno$ci w trakcie pandemii COVID-19, wskazniki te beda

utrzymywaty sie na stabilnym poziomie, tj. ok. 35 dni dla naleznosci i 61 dni dla zobowigzan.

Wskazniki zadluzenia:

Wskazniki zadtuzenia wskazuja na stopien finansowania aktywow przez kapitat obcy i okreslaja
wielko$é kapitalu obcego na jednostke kapitalu wlasnego. W zwiazku z prognozowanymi stratami
w kolejnych latach planistycznych, zmniejszy sie wartos¢ kapitatu wlasnego, ktdry jest podstawa
do wyliczenia wskaznika wyplacalno$ci, a takze warto§¢ $rodkéw trwatych, ktérych amortyzacja
wptywa na ich warto§¢ bilansowa i tym samym na wskaznik zadluzenia aktywéw. Przewidywana
warto$¢ wskaznika zadluzenia na koniec roku 2025 bedzie bliska 2, co oznacza, ze jego przekroczenie

spowoduje brak punktacji w tym obszarze.
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Maksymalizacja

Wyrazony w

poziomu procentach stosunek
realizacji ilosci udzielonych
$wiadczen swiadczen
nielimitowanych, | nielimitowanych do i3 o
ze szezegolnym | ilosci procedur Powyai 110%, | =110% 117% \Wskaznik zostal zrealizowany — brak uwag
uwzglednieniem | realizowanych
procedur dotychczas dla danej
kosztochtonnych | komorki dziatalno$ci
procedur podstawowe;j.
Wyrazony w
procentach stosunek
sredniej warto$ci
hospitalizacji w
Wspoélczynnik danym roku do Dziat
wzrostu wartosci | Sredniej warto$ci Rozliczen Q\Nqo.mw.
hospitalizacji hospitalizacji roku Swiadczent P owm\\wﬂ Bick
PSZ poprzedniego Medycznych J
(dotyczy
hospitalizacji
sprawozdawanych w

Wspotczynnik
kosztow
materiatow
medycznych,
lekow
budzetowych
oraz kosztéw
diagnostyki w
warto§ci
realizowanych
Swiadczen

Zmniejszenie o co
najmniej 10 %
udziatu kosztéw
materiatow
medycznych, lekow
budzetowych oraz
kosztow diagnostyki
w warto$ci
zrealizowanych
swiadczen w
pordwnaniu do
warto$ci z II polrocza
2022 1.

Kierownicy
komoérek
dziatalno$ci
podstawowe;.

‘.‘vnmm?_zrm..m u..c.mmﬁiciw Iwcmmq ‘wnm.:nw.m.m.”..mtm.wn.nna..._ Naudicn:ui- .

10%

Nd.




Zmniejszenie
kosztow
materiatow 1
lekow
budzetowych
oraz kosztow
diagnostyki w
warto$ci
realizowanych
swiadczen

Zmnigjszenie o co
najmniej 10 %
udziatlu kosztow
wynagrodzen wraz
pochodnymi oraz
kontraktow
medycznych w
wartosci
zrealizowanych
$wiadczen w
porownaniu do
wartoéci z IT potrocza
2022 r.

Kierownicy
komorek
dziatalnosci

podstawowej.

10%

Nd.
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VII. Podsumowanie

W 2022 roku Szpital Uniwersytecki w wyniku istotnego zmniejszenia zapotrzebowania
na leczenie pacjentéw z podejrzeniem lub zakazonych COIVD-19 sukcesywnie powracal do roli
wysokospecjalistycznego, wielodyscyplinarnego szpitala. Spoteczny dlug zdrowotny, jaki powstal
w poprzednich latach w wyniku Pandemii spowodowal znaczacy wzrost zapotrzebowania
na $wiadczenia medyczne zaréwno w obszarze ambulatoryjnej opieki specjalistycznej jak rowniez
w zakresie hospitalizacji. Niestety zaleglosci z lat poprzednich spowodowaly nie tylko zwigkszone
zapotrzebowanie na ilo$¢ realizowanych §wiadczen, ale réwniez podniesiona zostala ich
kosztochlonno$é (zglaszajacy sie pacjenci ze wzgledu na zaawansowanie procesu chorobowego
wymagali wzmozonej opieki medycznej generujacej wyzsze koszty). Niezaleznie od tego wystepujaca
w 2022 roku inflacja powodowata gwattowny wzrost kosztéw funkcjonowania Szpitala. Dodatkowo
powszechnie odczuwalny wzrost kosztéw biezacego utrzymania przy rdéwnoczesnym wzroscie
realizowanych zadan spowodowat istotng presje ptacowa ze strony pracownikéw Szpitala. Wprawdzie
MZ i NFZ podjely spbzniong prébg poprawy gwaltownie pogarszajacej si¢ sytuacji finansowej
jednostek ochrony zdrowia, dokonaly podwyzszenia wycen S$wiadczen medycznych, jednakze
przedmiotowe wzrosty objety dopiero drugie pétrocze i nie rekompensowaly w petni rosnacych kosztow
dziatalno$ci. Warto zauwazy¢, ze rok 2022 charakteryzowat si¢ wysokim poziomem zrealizowanych
nadwykonan, przez co Szpital wielokrotnie wystgpowat o sfinansowanie zwigkszonej realizacji
$wiadczen, co spotkato sig z brakiem odpowiedniej reakcji ze strony Platnika. Dodatkowo w wyniku
niewlaéciwego poziomu finasowania dziatalnosci szpitala tymczasowego, po licznych interwencjach ze
strony Szpitala oraz przy braku reakcji na zaistniala sytuacjg¢ ze strony dedykowanych organéw
rzadowych, w dniu 7 pazdziernika 2022 roku zostat wniesiony pozew przeciwko Ministerstwu Zdrowia
oraz Narodowemu Funduszowi Zdrowia. Pomimo braku pelnego sfinansowania nadwykonan, przy
rosnacych kosztach funkcjonowania Szpitala osiagniety wynik finansowy za 2022 r. uksztaltowat sig
na poziomie nieznacznie lepszym od zalozonego.

W konsekwencji zrealizowanych w 2022 r. nadwykonan, bedacych efektem podjetych decyzji
zarzadezych, nastapita mozliwo$¢ znaczacego podniesienia wartosci kontraktu w 2023 r. Wykazany
wzrost przychodéw generuje adekwatny wzrost kosztéw, gdzie w szczegdlnosci nastapit przyrost
kosztéw zmiennych. W zwiazku z powyzszym planowany do osiggnigcia wynik finansowy Szpitala
w wiekszym stopniu pozwala na sfinansowanie zaktadanej pierwotnie straty, powyzsze ma swoje
odzwierciedlenie w dokonanych w 2023 r. korektach Planu finansowego, tj. zakladana strata ulegnie

zmniejszeniu do kwoty 78,04 min zl.
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