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|. Wprowadzenie

W kolejnej edycji Raportu pn. Lecznictwo stacjonarne w Matopolsce, prezentujemy Parnstwu dane
obejmujace rok 2011 oraz porownawczo lata 2009 i 2010.

W pracach nad raportem wykorzystano dane udostepnione przez stacjonarne opieki zdrowotnej
z terenu Wojewodztwa Matopolskiego. Dyrektorom tych jednostek oraz ich pracownikom
zaangazowanym Ww przygotowanie informacji sktadamy serdeczne podziekowania. Coroczne
agregowanie i analizowanie danych pozwala na uzyskanie rzetelnych, poréwnywalnych informacii
w réznych obszarach. Ze wzgledu na fakt, iz nie jesteSmy w posiadaniu petnych, poréwnywalnych do lat
poprzednich danych z jednostek resortowych oraz niepublicznych jednostek opieki stacjonarnej,
W raporcie zamieszczono analizy obejmujace wojewddzkie i powiatowe jednostki opieki stacjonarne;.

Trzymajac sie konwencji raportéw z lat poprzednich w opracowaniu omowiono ogolne dane
dotyczace lecznictwa stacjonarnego wedtug charakterystyki i podziatu szpitali oraz liczby t6zek. Dodane
zostaly informacje nt. dziatalno$ci zabiegowej szpitali. Dokonano analiz ekonomiczno - finansowych
z podziatem na szpitale wojewddzkie, powiatowe (majatek i kapitaty, przychody i koszty, wynik finansowy,
zobowigzania i ptynno$¢ finansowa, zatrudnienie i produktywnos¢ pracy). W odrebnym rozdziale
przedstawiono analize efektywno$ci i wykorzystania zasobdéw lecznictwa stacjonarnego.
W podsumowaniu omdwiono i zestawiono gtowne tendencje w opiece stacjonarnej w wojewddztwie
matopolskim charakterystyczne dla omawianego okresu.

Do opracowania niniejszego raportu wykorzystano informacje z rocznych sprawozdan
finansowych wojewddzkich i powiatowych spzoz, sprawozdan o dziatalno$ci szpitali MZ-29, MZ-30, kart
kontrolnych spzoz, danych udostepnionych przez Matopolski Urzad Wojewddzki, rejestru zoz oraz strony
internetowej Narodowego Funduszu Zdrowia.
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|l. Charakterystyka lecznictwa stacjonarnego w Matopolsce
1. Dane ogodlne

Wg danych na koniec 2011 roku w wojewodztwie matopolskim w ramach stacjonarnej opieki medyczne;
funkcjonowato: 13 wojewddzkich podmiotéw leczniczych (szpitale), ktbre mozna podzieli¢ na nastepujace
grupy ze wzgledu na profil udzielanych Swiadczen:

— 4 szpitale o profilu ogdlnym

— 4 szpitale o profilu rehabilitacyjnym

— 2 szpitale o profilu psychiatrycznym

— 1 szpital dzieciecy

— 1 szpital udzielajgcy $wiadczen w zakresie okulistyki

— 1 szpital udzielajacy $wiadczen w zakresie chordb ptuc
oraz

— 1 jednostka $wiadczaca ustugi w zakresie opieki dtugoterminowe;.
Jednostki wojewodzkie dysponowaty ogdtem 4 102 tdzkami, w tym w szpitalach byto 3 952 t6zka i 150
w zaktadzie opieki dtugoterminowej. Ponadto na terenie wojewddztwa matopolskiego na koniec 2011 roku
dziatato 19 powiatowych podmiotéw leczniczych (szpitale), w strukturach ktdrych dziatajg rowniez zaktady
opieki dtugoterminowej oraz 8 resortowych podmiotéw leczniczych (szpitale). Powiatowe podmioty
lecznicze (szpitale) dysponowaty ogotem 6 409 tozkami, natomiast w resortowych podmiotach
leczniczych (szpitale) byto 3 071 tdzek.

W 2011 roku w wojewddztwie funkcjonowato réwniez 36 niepublicznych zaktadow opieki
zdrowotnej (lecznictwo stacjonarne), 3 niepubliczne psychiatryczne zakfady stacjonarnej opieki
zdrowotnej oraz 36 publicznych i niepublicznych zaktaddw opieki dtugoterminowe; tj. zaktady opiekurczo
— lecznicze, zaktady pielegnacyjno — opiekuncze, hospicja.

taczna liczba tzek w opiece stacjonarnej w wojewodztwie matopolskim na koniec 2011 roku
wynosita 17 927.

Tabela 1. Lista wojewodzkich podmiotdw leczniczych (szpitale)

Ip. podmioty lecznicze_wojewodzkie

=N

Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawia |

Szpital Specjalistyczny im. J. Sniadeckiego w Nowym Saczu
Szpital Wojewodzki im. $w. Lukasza w Tarnowie

Szpital Specjalistyczny im. J. Dietla

Krakowskie Centrum Rehabilitacji

Wojewddzki Szpital Rehabilitacyjny w Zakopanem
Wojewodzki Szpital Okulistyczny

Wojewodzki Szpital Chorob Ptuc w Jaroszowcu

O o N o] &N

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. $w. Ludwika

—_
o

Osrodek Rehabilitacji Narzadu Ruchu w Krzeszowicach

—_
—_

Matopolskie Centrum Rehabilitacji Dzieci w Radziszowie

—
n

Szpital Specjalistyczny im. J. Babinskiego

—_
w

Wojewddzki Szpital Psychiatryczny w Andrychowie
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Tabela 2. Lista powiatowych podmiotéw leczniczych (szpitale)

Ip.

—_

Ol RN N

ol ol alal ol alal sl o
Ol N w2 o

podmioty lecznicze_powiatowe

Szpital Specjalistyczny im. S. Zeromskiego

Szpital Miejski Specjalistyczny im. G. Narutowicza

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Brzesku
SPZ0Z Szpital Powiatowy w Bochni

Szpital Powiatowy w Chrzanowie

Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Dabrowie Tarnowskiej

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Gorlicach
Szpital Powiatowy w Limanowej

Szpital $w. Anny w Miechowie

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Myslenicach
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krynicy
Podhalanski Szpital Specjalistyczny im. JP Il w Nowym Targu
Zespot Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Oswigcimiu

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Proszowicach
Zespot Zaktaddw Opieki zdrowotnej w Suchej Beskidzkie;
Specjalistyczny Szpital im. E. Szczeklika w Tarnowie

Szpital Specjalistyczny Choréb Ptuc w Zakopanem

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Zakopanem

Zespot Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Wadowicach

Tabela 3. Lista resortowych podmiotéw leczniczych (szpitale)

Ip.
1.

XN LN

podmioty lecznicze_resortowe

Uniwersytecki szpital Ortopedyczno — Rehabilitacyjny w Zakopanem
Centrum Onkologii — Instytut im. M. Sktodowskiej — Curie w Krakowie
Instytut Gruzlicy i Choréb Ptuc im. i J. Rudnikéw w Rabce

5 Wojskowy Szpital Kliniczny w Poliklinikg w Krakowie

Szpital Uniwersytecki w Krakowie

Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie

Zakfad Opieki Zdrowotnej MSWiA w Krakowie

20 Wojskowy Szpital Rehab. — Uzdrow. w Krynicy
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Rysunek 1. Rozmieszczenie i liczba publicznych podmiotéw leczniczych na terenie wojewodztwa matopolskiego (2011 r.)

E] dabrowski

[ X ][ liczba szpitali wojewddzkich

[ ] [ liczba szpitali powiatowych

2. Podziat podmiotow leczniczych wg zakresu  swiadcze h

Dla potrzeb dalszych analiz publiczne podmioty lecznicze zwane w dalszej cze$ci raportu ,szpitalami”,
zostaty podzielone na 3 grupy. Podziat ten zostat dokonany ze wzgledu na zakres udzielanych $wiadczen
zdrowotnych, tj. na: szpitale wieloprofilowe, jednoprofilowe oraz podstawowe. W ramach tych grup
wyodrebniono podmioty lecznicze zabiegowe i zachowawcze.

Wykaz szpitali wg zakresu Swiadczen

Tabela 4. Szpitale wieloprofilowe

| szpitale wieloprofilowe zabiegowe zachowawcze

=)

X

—_

| Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawia Il

| Szpital Specjalistyczny im. J. Sniadeckiego w Nowym Saczu X

| Szpital Specjalistyczny im. J. Dietla

| Szpital Wojewddzki im. $w. Lukasza w Tarnowie

| Szpital Powiatowy w Chrzanowie

| Szpital Specjalistyczny im. S. Zeromskiego

| Szpital Miejski Specjalistyczny im. G. Narutowicza

©| O N OO O B WD

| Szpital Podhalanski im. JP Il w Nowym Targu

—_
o

| Zespot Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Oswiecimiu

—_

| Zespot Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej'

|
|
|
|
|
|
| Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Gorlicach |
|
|
|
|
|
|

X| X | X X| X| X| X| x| X

_
N

| Specijalistyczny Szpital im. E. Szczeklika w Tarnowie

1 jednostka $wiadczy takze ustugi w zakresie opieki diugoterminowej
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szpitale resortowe

13 | 5 Wojskowy Szpital Kliniczny w Poliklinikg w Krakowie X
14 | Szpital Uniwersytecki w Krakowie X
15 | Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie X
16 | Zakiad Opieki Zdrowotnej MSWiA w Krakowie X
Tabela 5. Szpitale jednoprofilowe
Ip. | szpitale jednoprofilowe zabiegowe
1 Wojewddzki Szpital Rehabilitacyjny w Zakopanem
2 | Krakowskie Centrum Rehabilitacji X
3 Osrodek Rehabilitacji Narzadu Ruchu w Krzeszowicach
4 Matopolskie Centrum Rehabilitacji Dzieci w Radziszowie
5 | Wojewddzki Szpital Okulistyczny X
6 | Wojewddzki Szpital Chordb Pluc w Jaroszowcu
7 | Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. $w. Ludwika
8 | Szpital Specjalistyczny Choréb Pluc w Zakopanem X
szpitale psychiatryczne
9 | Szpital Specjalistyczny im. J. Babifskiego
10 | Wojewodzki Szpital Psychiatryczny w Andrychowie
szpitale resortowe
11 | Uniwersytecki szpital Ortopedyczno — Rehabilitacyjny w Zakopanem
12 | Centrum Onkologii — Instytut im. M. Sktodowskiej — Curie w Krakowie
13 | Instytut Gruzlicy i Choréb Ptuc im. Ii J. Rudnikéw w Rabce
14 | 20 Wojskowy Szpital Uzdrow. — Rehab. w Krynicy
Tabela 6. Szpitale podstawowe
Ip. | szpitale podstawowe zabiegowe
1 Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Brzesku X
2 | SPZOZ Szpital Powiatowy w Bochni X
3 | Zespdt Opieki Zdrowotnej w Dabrowie Tarnowskiej? X
4 | Szpital Powiatowy w Limanowej X
5 | Szpital $w. Anny w Miechowie X
6 | Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w My$lenicach? X
7 | Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krynicy X
8 | Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Proszowicach X
9 | Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Zakopanem X
10 | Zespdt Zaktadoéw Opieki Zdrowotnej w Wadowicach X

2jednostka $wiadczy takze ustugi w zakresie opieki diugoterminowej
3 jednostka $wiadczy takze ustugi w zakresie opieki diugoterminowej
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3. Analiza t6 zek

Liczba tozek w Matopolsce stanowi ok. 8% wszystkich tozek stacjonarnych w Polsce. Procentowy
udziat liczby tbzek w publicznych i niepublicznych podmiotach leczniczych w poszczegdinych
wojewodztwach przedstawia ponizszy rysunek. Najwiekszy procent liczby tozek jest w wojewddztwie
$laskim (14%), mazowieckim (13%), wielkopolskim (9%), natomiast najmniejszy udziat tézek w strukturze
majg wojewddztwa: opolskie (2%), lubuskie (2%), podlaskie (3%), warminsko — mazurskie (3%),
Swietokrzyskie (4%).

Rysunek 2. Procentowy udziat t6zek w jednostkach publicznych i niepublicznych w Polsce (dane z 2010 1.)

; i Zachodni ki
W|e|kgoozolskle acho "fn;f"“’fs e Dolnoslaskie

8% Polska = 100%

Kujawsko - Pomorskie
o

Warmirisko -
3%

Swietokrzyskie
4%

Slaskie
14%

X Matopolskie
Pomorskie 8%

5%

Mazowieckie
13%

Podlaskie
3%

Podkarpackie

5%

Opolskie
2%

Zrédio: opracowanie wiasne na podstawie danych z Biuletynu Statystycznego 2011, CSIOZ
Dalsze analizy dotycza tozek stacjonarnych w Wojewddztwie Matopolskim.

Tabela 7. Liczba t6zek stacjonarnych w wojewodztwie matopolskim w latach 2009 - 2011

| 2000 | 2010 2011
Ogotem liczba tozek (A + B)

‘ ‘ 17 213 ‘ 17 653 ‘ 17 927
| A jednostki publiczne | 14889 | 14306 | 14341
| wojewddzkie L4 | 4118 | 4102
| ez || w|  m|
| powiatowe . 7484 | 7077 | 7113
| resortowe L2700t | 3111 | 307
‘ pozostate tozka ** | | ‘ 55
‘ B. jednostki niepubliczne | 2324 | 3347 ‘ 3 586
‘ szpitale niepubliczne | 1048 | 2036 ‘ 2120
| ZOL, ZPO, Hospicja L2t | 1311 | 1466

*bez danych z podmiotu podlegt. MON .
**Slaskie Centrum Rehabilitacyjno — Uzdrowiskowe im. dr. A. Szebesty Rabka — Zdr¢j, ktérego podmiotem tworzacym jest Wojewddztwo Slaskie (na terenie powiatu nowotarskiego)
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Rysunek 3. Struktura 16zek wg podmiotow tworzacych (2011)

Z0L, ZPO,
Hospicja
(niepubl.)

20,1%-

wojewddzkie
23,0%

c‘
resortowe |
17,2%

powiatowe

W ponizszych tabelach zostata przedstawiona liczba t6zek ogétem w jednostkach opieki stacjonarnej
w latach 2009 - 2011 w podziale na szpitale wieloprofilowe, jednoprofilowe, podstawowe, jednostki opieki
dtugoterminowej (publiczne i niepubliczne), szpitale niepubliczne ogoine oraz szpitale niepubliczne
psychiatryczne.

Tabela 8. Liczba t6zek w szpitalach wieloprofilowych w latach 2009 - 2011

 Ip.  szpitale wieloprofilowe 2009 2010 2011
| 1. | Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawia Il | 526 | 526 | 52
2. | Szpital Spegj. im. J. Sniadeckiego w Nowym Saczu | 490 | 490 | 490
| 3. | Szpital Specjalistyczny im. J. Dietla o377 | 31T | 37T
4. | Szpital Wojewodzki im. $w. Lukasza w Tamowie . 624 | 624 | 628
| 5. |Wojewc')dzki Szpital Specjalistyczny im. L. Rydygiera | 575 | -4 |

| 6. | Szpital Powiatowy w Chrzanowie 524 | 524 | 52
7. | SPZakiad Opieki Zdrowotnej w Gorlicach | 485 | 485 | 473
8. | Szpital Specjalistyczny im. S. Zeromskiego SPZ0Z | 608 | 557 | 549
| 9. | Szpital Miejski Specjalistyczny im. G. Narutowicza | 437 | 399 | 399
' 10. | Szpital Podhalariski im. JP Il w Nowym Targu 441 | 508 | 494
| 11. | Zespot Opieki Zdrowotnej w Olkuszu L

| 12. | Zespot Zakladow Opieki Zdrowotnej w Oswigcimiu | 453 | 453 | 453
| 13. | Zespot Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej 442 | 443 | 443
| 14. | Specjalistyczny Szpital im. E. Szczeklika w Tarnowie | 359 | 355 | 393
| ogétem | 6707 | 5741 | 5747
| szpitale resortowe

| 15. | 5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika w Krakowie .6 | 518 | 428
| 16. | Szpital Uniwersytecki w Krakowie 1249 | 1267 | 1280
| 17. | Uniwersytecki Szpital Dziecigcy w Krakowie | 587 | 574 | 545
| 18. | Zakiad Opieki Zdrowotnej MSWiA w Krakowie o263 | 71 | 191

| ogotem | 2099 | 2530 | 2444
| | | |

| RAZEM | 8806 | 8271 | 8191

40d 1.07.2010 NZOZ
50d 1.01.2010 NZOZ
6 brak danych
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Rysunek 4. Liczba tézek w szpitalach wieloprofilowych w latach 1999 - 2011

12000 -

11000

10000 10720 1::&) ——¢
9000 A 9861 9792 9717

8000 -

OO0 ——o & 0
9640 9595 g 404 9289 9430

-
8806 O ©

8271 8191

7000
6000

Tabela 9. Liczba t6zek w szpitalach jednoprofilowych w latach 2009 - 2011

Ip.

O oo Nl O B W)=

10.
ogétem

szpitale resortowe:

1.
12.
13.
14,
ogotem

RAZEM

szpitale jednoprofilowe 2009
Wojewddzki Szpital Rehabilitacyjny w Zakopanem 160
Krakowskie Centrum Rehabilitacji 100
Osrodek Rehabilitacji Narzadu Ruchu w Krzeszowicach 181
Szpital Specjalistyczny im. J. Babinskiego 813
Matopolskie Centrum Rehabilitacji Dzieci w Radziszowie 130
Wojewodzki Szpital Okulistyczny 60
Wojewodzki Szpital Chorob Ptuc w Jaroszowcu 135
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. $w. Ludwika 120
Wojewddzki Szpital Psychiatryczny w Andrychowie 234
SP Szpital Specjalistyczny Choréb Ptuc w Zakopanem 127
2060
Uniwersytecki Szpital Ortoped. — Rehab. w Zakopanem 188
Centrum Onkologii w Krakowie 220
Instytut GruZlicy i Choréb Ptuc im. | i J. Rudnikéw w Rabce 193
20 Wojskowy Szpital Uzdrow. — Rehab. w Krynicy
601
2 661

Rysunek 5. Liczba tozek w szpitalach jednoprofilowych w latach 1999 - 2011
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Tabela 10. Liczba tézek w szpitalach podstawowych w latach 2009 - 2011

Ip. | szpitale podstawowe | 2009 | 2010 | 2011
1. | Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Brzesku .o281 | 287 | 267
2. | SPZOZ Szpital Powiatowy w Bochni . 186 | 186 | 208
3. | Zespot Opieki Zdrowotnej w Daprowie Tamowskiej | 288 | 288 | 287
4. | Szpital Powiatowy w Limanowe L3010 301 | 301
5. | Szpital $w. Anny w Miechowie Co3t | 3| 31
6. | Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Myslenicach | 317 | 321 | 288
7. | Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krynicy | 168 | 168 | 168
8. | Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Proszowicach | 259 | 259 | 256
9. | Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Zakopanem | 215 | 215 | 215
10. | Zespot Zakladéw Opieki Zdrowotnej w Wadowicach L2219 | 219 | 219
ogétem | 2605 | 2595 | 2580
Rysunek 6. Liczba tézek w szpitalach podstawowych w latach 1999 - 2011
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Tabela 11. Podziat szpitali na grupy wg liczby tézek 2011
 szpitale gupa liczba tozek 2011
1. | 20 Wojskowy Szpital Uzdrow. — Rehabilitacyjny w Krynicy | 50
2. | Wojewddzki Szpital Okulistyczny | 60
3. | Krakowskie Centrum Rehabilitacji | 100
4. | SP Szpital Specjalistyczny Choréb Ptuc w Zakopanem | 103
5. | Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. $w. Ludwika | 120
6. | Malopolskie Centrum Rehabilitacji Dzieci w Radziszowie | 120
7. | Wojewodzki Szpital Choréb Pluc w Jaroszowcu | 148
8. | Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krynicy | 168
9. \ Osrodek Rehabilitacji Narzadu Ruchu w Krzeszowicach ‘ 181
10.| SPZOZ Szpital Powiatowy w Bochni | 208
11‘| Uniwersytecki Szpital Ortoped. — Rehab. w Zakopanem | 184
12| Wojewddzki Szpital Rehabilitacyjny w Zakopanem szpitle: | 190
13.| ZOZ MSWIA w Krakowie 19100102k | 191
14, | Instytut GruZlicy i Choréb Ptuc im. | iJ. Rudnikéw w Rabce | 193
15, | Centrum Onkologii — Inst. im.M.Sktodowskiej — Curie w Krakowie | 200
16, Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Zakopanem | 215
17.| Wojewddzki Szpital Psychiatryczny w Andrychowie | 234
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18,
19.
20.
21,
22.
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30
31.
32.
33
34.
35
36.
37.
38
39,
40.

Tabela 12. Liczba tézek w podmiotach udzielajacych $wiadczenia w zakresie opieki dtugoterminowej w latach 2009 - 2011

Ip.

N @ | L

10.
1.
12.

SPZOZ w Proszowicach

Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Brzesku
Zespot Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Wadowicach

Zespot Opieki Zdrowotnej w Dabrowie Tarnowskiej
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w My$lenicach
Szpital Powiatowy w Limanowej

Szpital $w. Anny w Miechowie

Specjalistyczny Szpital im. E. Szczeklika w Tarnowie

Szpital Specjalistyczny im. J. Dietla

Szpital Miejski Specjalistyczny im.G. Narutowicza

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinikaq w Krakowie
Zespot Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkie;

Zespot Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w O$wiecimiu

SP Zaktad Opieki Zdrowotnej w Gorlicach

Szpital Specjalistyczny im. J. Sniadeckiego w Nowym Saczu
SP Zaktad Opieki Zdrowotnej w Nowym Targu

Szpital Powiatowy w Chrzanowie

Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawia |
Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie

Szpital Specjalistyczny im. S. Zeromskiego SPZOZ

Szpital Wojewodzki im. $w. tukasza w Tarnowie

Szpital Specjalistyczny im. J. Babinskiego

Szpital Uniwersytecki w Krakowie

opieka diugoterminowa

publiczne

Gminny Zakfad Opieki Zdrowotnej w Czchowie

Moscickie Centrum Medyczne

Zaktad Opiekunczo — Leczniczy w Krakowie

Matopolski Osrodek Rehab. — Opiekuriczy w N.Targu

Zaktad Dtugoterminowej Opieki Med. w Makowie Podhalariskim
Powiatowy Zaktad Opiekuniczo — Leczniczy w Grojcu
Powiatowy Zaktad Opiekuniczo — Leczniczy w Brzesku
niepubliczne

Hospicjum Towarzystwo Przyjaciét Chorych

Zaktad Ustug Med. — Rehab. Zarzadu Okreg. PCK

NZOZ Zaktad Opiekuriczo — Lecznicy CZWORKA

NZOZ ZOL nr 1 Krakéw NEOMEDICA

Zaktad Opiekunczo — Leczniczy Sidstr Felicjanek w Krakowie

730.06.2010 - MORO wiaczony w strukture Szpitala Podhalanskiego w Nowym Targu
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Szpitale:
301 - 500 t6zek

Szpitale:
501 i wigcej tozek

2009

45
40
403
60
150
119

30
44
80
35
72

2010

45
40
414

150
125
31

30
44
83
35
72

256
267
279
287
288
301
311
393
377
399
428
443
453
473
490
494
522
526
545
549
628
778

1280

2011

45
40
412

150
125
55

44
44
80
35
72



13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
ogotem

Ip.

opieka diugoterminowa 2009 2010
Niepubl. Zaktad Opieki Zdrowotnej DOM — MED 110 110
Zaktad Opiekuriczo — Leczniczy SERDECZNA TROSKA 95 120
Zaktad Opiekunczo — Lecz. SSNMP w Chrzanowie 81 81
CARITAS Diecezji Tarnowskie; 17 17
Niepubl. Zaktad Op. - Leczniczy PASTERNIK w Modiniczce 50 50
Hospicjum CARITAS Diecezji Kieleckiej 16 16
Zaktad Opiekunczo — Leczniczy w Grybowie 88 86
Zaktad Op. — Leczniczy im.sw. S. Faustyny w Rabie Wyznej 32 32
Zaktad Opiekuriczo — Leczniczy O0.0. Kamilianéw w Hutkach 120 129
Zaktad Pielegnacyjno — Opiekunczy ZACISZE 28 27
Zaktad Opiekuriczo — Leczniczy Zgromadzenia CMBB Serafitki 50 50
Zaktad Opiekuriczo - Leczniczy RAJ-MED. 66 66
Zaktad Opiekunczo — Leczniczy w Zatorze 50 50
Centrum Opieki Medycznej TUKAN 1 1"
Zaktad Rehabilitacji Leczniczej — Hospicjum w Strézach 23 23
NZOZ BONA-MED w Krakowie 98 98
NZOZ Szpital w Rabce - Zdroju 20 21
N ZOL POMORZANY 60 60
2093 2116
Rysunek 7. Liczba tézek w podmiotach udzielajacych $wiadczenia w zakresie opieki diugoterminowej w latach 1999 - 2011
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Tabela 13. Liczba t6zek w szpitalach niepublicznych w latach 2009 - 2011

szpitale niepubliczne 2009 2010
Szpital Specjalistyczny im. L. Rydygiera w Krakowie sp. z 0.0. 08 571
Szpital Zakonu O.0. Bonifratréw im. $w. J. Grandego 120 118
Zaktad Opieki Zdrowotnej CENTRUM MEDYCZNE - NOWA HUTA 25 25
NZOZ Szpital na Siemiradzkiego im.R. Czerwiakowskiego 50 50

el IR A i

NZOZ Szpital na Siemiradzkiego im.R. Czerwiakowskiego — 2
Osrodek Diagnostyczno -Zabiegowy

8do 30.06.2010 -

dziatalno$¢ med. w formie spzoz, od 1.07.2010 - NZOZ
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2011
110
268

81
18
50
16
81
32
128
27
50
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50
12
23
98
21
60
2293

2011
578
118
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O N »

10.

12.
13.
14,
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34,
35.
36.
371.
38.
39.
40.
41.
42.
ogotem

FEMINA Prywatne Centrum Diagnostyczno - Operacyjne
Prywatna Klinika SPES

Szpital Potozniczo —Ginekologiczny ,Ujastek”

NZOZ CENTRUM CHIRURGICZNE Nowa Huta

Gabinety Lekarskie MEDIKOR w Nowym Sgczu

Centrum Opieki Medycznej TUKAN w Nowym Saczu

NZOZ Szpital pw. J. Jerozolimskiego w Szczyrzycu

NZOZ Szpital Pot. - Gin. im.éw.Elzbiety

LIFE Poradnia Zdrowia Rodziny w Niepotomicach

NZOZ MEDICINA

NZOZ Ort. — Med. Osr. Chirurgii Rek. Narzadu Ruchu ORTOMED
NZOZ Nowy Szpital w Olkuszu

NZOZ UZDROWISKO RABKA

Specjalistyczne ZOZ MULTIMED w Oséwiecimiu

NZOZ PASTERNIK

INTERCARD O. Kard. Inw., Elektroter. | Angiol. W Nowym Saczu
Zaktad Rehabilitacji Leczniczej Stroze

NZOZ PROMED

NZOZ Szpital Miejski w Rabce — Zdroju

INTERCARD O. Kard. Inw., Elektroter. | Angiol. W Nowym Targu
NZOZ Centrum Zdrowia Tuchow

NZOZ SCANMED Strefa Medyczna Uniwersum

NZOZ Centrum Dializ Fresenius Nephrocare Il w Krakowie

NZOZ Centrum Dializ Fresenius Nephrocare Il filia w My$lenicach
NZOZ Centrum Dializ Fresenius Nephrocare Il filia w Nowym Targu
NZOZ ORTOPEDIUM w Krakowie

NZOZ ART-MEDICINA w Krakowie

NZOZ CENTERMED Tarnéw o/ w Krakowie

Matopolskie Centrum Sercowo — Naczyniowe PAKS w Chrzanowie
NZOZ Centrum Dializ w Gorlicach

NZOZ REHSTAB w Limanowe;

Centrum Kardiologii Inwazyjnej, Elektroterapii i Angiol. W O$wigcimiu
NZOZ Przychodnia Diagnostyczno — Lekarska Krakéw

Centrum Ortopedyczno - Rehabilitacyjne ARTROMED Krakéw
NZOZ NUTRIMED Matopolska

NZOZ CENTERMED Szpital i Przychodnia Krakéw

Krak. Centrum Kardiologii Inwazyjnej, Elektroterpaii i Angiologii ZOZ
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Rysunek 8. Liczba tézek w szpitalach niepublicznych w latach 1999 - 2011
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Tabela 14. Liczba tozek w szpitalach niepublicznych psychiatrycznych w latach 2009 - 2011

Ip. | opieka psychiatryczna 2009 2010 2011
1. | O$rodek Rahabilitacyjno — Readaptacyjny DOM MONARU 40 40 40
2. | Osrodek Leczniczo — Rehab. dla 0sdb uzaleznionych MONAR 15 15 15
3. | Osrodek Rehab. — Readaptacyjny dla os6b uzal. DOM GWAN 25 28 25
ogotem 80 83 80

Rysunek 9. Liczba tézek w szpitalach niepublicznych psychiatrycznych w latach 2000 - 2011
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[brak danych dot. liczby tdzek za 2008 rok]

Wskaznik liczby t6zek ogotem w szpitalach publicznych i niepublicznych na koniec 2011 roku wynosit
54,2/10 000 mieszkancéw wojewddztwa?® (zaktadany w MPOZ - 53,0/ 10 000), w tym:

— wskaznik t6zek krétkoterminowych — 32,5/10 000 mieszkaricow (zaktadany w MPOZ - 35,5/10 000),
— wskaznik t6zek dtugoterminowych — 16,8/10 000 mieszkancéw (zaktadany w MPOZ12,0/10 00010),
— wskaznik t6zek psychiatrycznych - 4,8/10 000 mieszkancéw (zaktadany w MPOZ - 5,5/10 000).

9 liczba mieszkancow - stan na dz. 31.12.2010
10 wg MPOZ do t6zek dlugoterminowych zaliczone sa t6zka w oddziatach: dla przewlekle chorych, geriatryczne, opieki paliatywnej, pulmonologiczne, rehabilitacyjne, reumatologiczne, obserwacyjno-zakazne,
a takze w zaktadach opiekuriczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekuriczych (MPOZ 2001-2005, str. 37, MPOZ 2006-2013, str. 27 i 78)
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Rysunek 10. Wskazniki liczby t6zek na 10 000 mieszkaricéw wojewoddztwa w latach 2010 - 2011 w poréwnaniu z zaktadanymi wielkosciami wskaznikow

w MPOZ
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Rysunek 11. Wskazniki liczby t6zek na 10 000 mieszkaricéw wojewodztwa w latach 1999 — 2011 w podmiotach leczniczych na terenie Wojewodztwa

Matopolskiego
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Tabela 15. Wskazniki liczby 6zek na 10 000 mieszkanicow powiatéw w 2011 roku (dot. tézek w publ. i niepubl jednostkach opieki stacjonarnej na terenie WM)

powiat Liczba tozek 2011 % 10‘33?:&2:5)'2?2:5 v;:tu* w odnii%%?zj;nt(i\g)j\%kainika
| M. Krakow | 7891 | w0 | 1044 1
M. Nowy Sacz 599 33 70,9 7
| y Sa | = |
| M. Tamow | 1061 e 92,6 K
| bocheriski | 208 | 2| 20,3 | l
brzeski 367 20 400 !
| | EN |
chrzanowski 627 35 49,2 !
| | EN |
dabrowski 305 17 52,0 l
| | KN |
gorlicki 481 27 449 l
| | EN |
| krakowski | 414 |2 | 16,2 | !
' limanowski | 380 o | 304 | !
' miechowski | 327 s 65,4 K
' myslenicki | 295 s | 244 | l
nowosadecki 342 19 16,8 I
| | [ | |
' nowotarski | 976 | se | 52,5 | !

Opracowanie: Departament Zdrowia i Polityki Spotecznej UMWM
Raport. Lecznictwo stacjonarne w Matopolsce 2011

Strona 17 z 49




powiat Liczba tozek 2011 ‘ % ‘ T W odnie()%%?zj:qc(!\gj%kainika
| olkuski | 695 | e | 61,1 1

| oswigcimski | 776 || 50,5 | l
' proszowicki | 256 [ 59,0 1

| suski | 595 | e | 7 1

‘tarnowski | 122 | 07 ‘ 6,2 | !
| tatrzaniski | 692 T 105,6 1

' wadowicki | 513 o | 328 | l
' wielicki | 5 oo | 04 | l
‘ Wojewddztwo Matopolskie | 17 927 | 100% ‘ 54,2 |

* wskaznik na 10 000 mieszkaricéw liczony wg stanu mieszkaricéw na koniec 2010 roku

Na koniec 2011 roku wskaznik liczby t6zek ogdtem na 10000 mieszkancdw wojewddztwa
w jednostkach publicznych i niepublicznych wynosit 54,2. W Krakowie, Tarnowie i Nowym Saczu oraz
w 5 powiatach wskaznik liczby t6zek na 10 000 mieszkancow jest wyzszy niz wskaznik liczby ogdtem
(tj. 54,110 000). Na rysunku 12 przedstawione zostaty wskazniki liczby t6zek na 10 000 mieszkarcow
w poszczegbinych powiatach (dane dotycza publicznych i niepublicznych jednostek opieki stacjonarnej).

Tabela 16. Zestawienie liczby 16zek w szpitalach oraz jednostkach opieki diugoterminowej (2011 rok)

ot o
powiat w :og\z::gch | publiczne | publiczne | publiczne
| woj. | pow. | res. ot | WOj. | pow. | res. ot | woj. | pow. | res. ot
Krakow | 7891 | 1183 | o948 | 2664 | 1088 | 778 | | I 49| | 751
Tamow | 1081 | 628 | 362 | | | | | | | Lo |
NowySacz | 509 | 490 | | Cor | | | | | | | L2
bocheiski | 208 | 186 | | | | | | | L2 |
brzeski .37 | 27| | | | | | | 100 | |
chrzanowski | 627 | 52 | T | | | | | | Y
daprowski | 305 | o251 | | | | | | | L% 18
gorlicki Y | 43| o8| | | | | | | |
kakowski | 414 | 301 | | 6| | | | | | | |50
imanowski | 380 | T L7 | | | | | | |
miechowski | 321 | 25 | | | | | | | L% | 16
mydlenicki | 295 | 7 | 7 | | | | Lo |
nowosadecki | 342 | 18 | 50 | 20 | | | | | | | | 104
nowotarski | 9% | 55 | 409 | 193 | 181 | | | | | L8| | 83
olkusk | 695 | 148 | | 332 | | | | | | | 25
odwigemski | 176 | 453 | L2 | | | | 125 | | 166
proszowicki | 256 | | 256 | | | | | | | | | |
suski | 595 | s | | 2 || | | | L1500 | 60 | |
tamowski | 12 | | | 2| | | | | | | |
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o UHRST L BEEED mooms
powiat w :gflliggch | publiczne | publiczne | publiczne
| woj. | pow. | res. et | WOj. | pow. | res. et | woj. | pow. | res. et
| tazansk | 692 | 160 | 318 | 184 | | | | | | | | |
| wadowicki | 513 | a9 | | e | | | | | |
N T N S O S S O
x TsE | 2905 | 6105 | 3ot | 2040 [ 1012 | o | o | s [ 10 [1008 | o | 1466
I | 12171 2040 1012 L8| 1158 | 1466
Y | 14211 | 1092 | 2624
| s | 17 927

Rysunek 12. Wskazniki liczby t6zek w jednostkach opieki stacjonarnej (publicznych i niepublicznych) na 10 000 mieszkaricow powiatu w 2011 r. w odniesieniu
do wskaznika liczby t6zek ogétem dla Wojewodztwa Matopolskiego na 10 000 mieszkafncéw w wojewddztwie

120,0

100,0

Il
1

E——— publ. i niepubl. zoz ~ wsk na 10 000 mieszk. powiatu
800 H —&— wskaznik ogétem w Woj. Matopolskim na 10 000 = 54,2
,

60,0

40,0

20,0

0,0

tatrzanski
M. Krakéw
M. Tarnow
suski
miechowski
nowotarski
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o$wiecimski
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brzeski
wadowicki
limanowski
myslenicki
bocheriski
nowosadecki
krakowski
tarnowski
wielicki

Rysunek 13. Wskazniki liczby t6zek w jednostkach opieki stacjonarnej (publicznych i niepublicznych) na 10 000 mieszkancéw subregionu w 2011 r.
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4. Hospitalizacje

W 2011 roku w publicznych podmiotach leczniczych (szpitale ogdine) hospitalizowanych byto 520 316
pacjentéw, natomiast w szpitalach publicznych o profilu psychiatrycznym hospitalizowanych byto 12 912
pacjentow. Nie dysponujemy danymi odno$nie liczby leczonych w 2011 roku w niepublicznych
podmiotach leczniczych.

Tabela 17. Liczba hospitalizowanych (2009 - 2011)

szpitale publiczne
Liczba leczonych

ogolne psychiatryczne
2009 550 185 12 496
2010 503 622 12 466
2011 520 316 12912

Rysunek 14. Liczba hospitalizowanych w szpitalach publicznych ogdlnych w latach 2001 - 2011
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Rysunek 15. Liczba hospitalizowanych w szpitalach publicznych psychiatrycznych w latach 2001- 2011
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5. Dziatalnos$¢ zabiegowa szpitali

W ponizszej tabeli przedstawione zostaty dane dotyczace liczby sal operacyjnych, stotdéw
operacyjnych oraz liczba zabiegéw wykonanych w 2011 roku w szpitalach publicznych w wojewddztwie
matopolskim.

Tabela 18. Sale operacyjne i liczba zabiegdw w szpitalach publicznych w 2010 i 2011 roku

podmioty lecznicze (szpitale) 2010 podmioty lecznicze (szpitale) 2011

wojewodzkie powiatowe wojewodzkie powiatowe
liczba sal operacyjnych 44 90 44 90
liczba stotéw operacyjnych 48 92 48 92
liczba zabiegdw operacyjnych 13518 31 562 13 043 32 569

w znieczuleniu og6lnym
w tym planowych 9399 21027 8 465 22 660

liczba zabiegdw operacyjnych
w znieczuleniu dokanatowym

w tym planowych 4441 14 817 5442 17 633

5664 21540 6 567 22790
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6. Aparatura medyczna

Rozmieszczenie i liczba aparatow w Wojewddztwie Matopolskim
[dane ze szpitali publicznych: 13 wojewddzkich, 19 powiatowych, 8 resortowych, stan na koniec 2011 roku]

tomograf komputerowy mammograf
29 liczba aparatow 17
0,09 wskaznik na 10 000 mieszkaicow wojewddztwa 0,05

dabrowski

nowosadecki

nowosadecki

rezonans magnetyczny akcelerator liniowy
7 liczba aparatéow 10
0,02 wskaznik na 10 000 mieszkancéw wojewddztwa 0,03

dabrowski dabrowski

nowosadecki nowosadecki
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urzadzenie angiograficzne,

ammakamera a .
g zestaw do badan naczyniowych
6 liczba aparatéw 13
0,02 wskaznik na 10 000 mieszkancéw wojewddztwa 0,04

dabrowski dabrowski

nowosadecki nowosadecki

analizator biochemiczny wieloparametrowy echokardiograf (ultrasonograf kardiologiczny)
98 liczba aparatéw 88
0,30 wskaznik na 10 000 mieszkaicow wojewddztwa 0,27

dabrowski dabrowski

w

tarnowski

oswie )
tarnowski
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lll. Analizy ekonomiczno - finansowe

1. Majatek i kapitaty

Suma bilansowa szpitali publicznych wojewddzkich i powiatowych na koniec 2011 roku wyniosta
1745198753 zt. W strukturze aktywow 78% stanowig aktywa trwate, a 22% aktywa obrotowe
natomiast w strukturze pasywdw kapitaty wtasne stanowig 56%, a zobowigzania i rezerwy 44%.

Tabela 19. Struktura bilansu w latach 2009 - 2011 - szpitale wojewodzkie

2009 % 2010 % 2011 %

Aktywa 893 767 355 747 302 882 807 799 577

Aktywa trwate 668 328 344 | 748% | 530920905 | 710% | 615745440 | 762%
Aktywa obrotowe 225439011 | 252% | 216381977 | 200% | 192054 137 | 238%
Pasywa 893 767 355 747 302 882 807 799 577

Kapitaty wiasne 668 102 734 | 748% | 533740943 | 74% | 521837678 | 646%
Rezerwy 38091939 | 43% 36 102438 | 49% 35187696 | 44%
Zobowigzania dtugoterm. 35253992 | 39% 44634739 | 59% 37069612 | 46%
Zobowigzania krotkoterm. i f.s. 116 146 450 | 130% 93983450 | 126% 08 885843 | 122%

Rozliczenia miedzyokr. i p. p. 0. 36 172240 | 40% 38836312 | 52% 114 818748 | 14.2%

Tabela 20. Struktura bilansu w latach 2009 - 2011 - szpitale powiatowe

2009 % 2010 % 2011 %

Aktywa 764 778 838 855 071 056 937 399 176

Aktywa trwate 551805783 | 722% | 654290473 | 765% | 737010853 | 786%
Aktywa obrotowe 212973055 | 27.8% 200780 583 | 235% 200 388 323 | 214%
Pasywa 764 778 838 855 071 056 937 399 176

Kapitaty wtasne 419028935 | 548% | 481847161 | 563% 455027 370 | 485%
Rezerwy 65612188 | 86% 70315701 | 82% 67 661670 | 7.2%
Zobowigzania dtugoterm. 62135981 | 81% 58252578 | 6:8% 73165860 | 7.8%

Zobowigzania krotkoterm. i f.s. 198655353 | 260% | 209964 891 | 246% | 234 147251 | 250%
Rozliczenia miedzyokr. i p. p. o. 19346 381 | 25% 34690725 | 41% 107 397025 | 115%
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Rysunek 16. Struktura aktywow - szpitale wojewddzkie

- 24%
Ha, trwate

L1 a. obrotowe
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2. Przychody i koszty

Ogotem przychody szpitali publicznych wojewddzkich i powiatowych w 2011 roku wyniosty
1803 018 114 zt. W strukturze kosztow dominujg wynagrodzenia (44,3%), ustugi obce (17,5%), leki
i Srodki pomocnicze (13,6%), Swiadczenia na rzecz pracownikow (8,4%) oraz amortyzacja (5,4%).
Szpitale powiatowe proporcjonalnie wigksze koszty ponoszg na ustugi obce. Natomiast znacznie
mniejsze w porownaniu ze szpitalami wojewodzkimi — na leki i Srodki pomocnicze.

Tabela 21. Przychody szpitali w podziale na wojewodzkie, powiatowe w latach 2009 - 2011

2009 % 2010 % 2011 %

szpitale wojewodzkie 809 634 913 689 885 633 711385774
przychody ze sprzedazy 782 756 892 96,7% 663 244 170 96,1% 674 813 035 94,9%
przychody pozostate 26 878 021 3,3% 26 641 463 39% 36 572739 51%
szpitale powiatowe 1030 504 843 1001314 078 1091 632 340
przychody ze sprzedazy 992 329 518 96,3% 956 541 140 95,5% 1044 283 407 95,7%
przychody pozostate 38175 325 3,7% 44772938 4,5% 47 348 933 4,3%
przychody ogélem (woj. i pow.) | 1840139 756 1691199 711 1803 018 114
w tym: przychody ze sprzedazy 1775086 410 96,5% 1619785 310 95,8% 1719 096 442 95,3%

przychody pozostate 65 053 346 35% 71414 401 42% 83921 672 47%

Tabela 22. Przychody szpitali w podziale na szpitale wieloprofilowe, jednoprofilowe, podstawowe (2009 - 2011)

2009 % 2010 % 2011 %

szpitale wieloprofilowe 1231 850 496 1113 724 898 1158 217 875
przychody ze sprzedazy 1190 240 762 96,6% 1067 006 067 95,8% 1102 504 072 94,9%
przychody pozostate 41609 734 34% 46718 831 4.2% 55713 803 51%
szpitale jednoprofilowe 183 542 949 189 138 227 198 145 057
przychody ze sprzedazy 175620 970 95,7% 181 568 155 96,0% 187 665 103 95,7%
przychody pozostate 7921979 43% 7570072 4,0% 10479 954 43%
szpitale podstawowe 424 746 311 388 336 586 446 655 182
przychody ze sprzedazy 409 224 678 96,3% 371211088 95,6% 428 927 267 95,3%
przychody pozostate 15521 633 37% 17 125 498 4,4% 17727 915 47%
przychody ogotem 1 840 139 756 1691199 711 1803 018 114
w tym: przychody ze sprzedazy 1775086 410 96,5% 1619785310 95,8% 1719 096 442 95,4%

przychody pozostate 65 053 346 3,5% 71414 401 42% 83921 672 4,6%

Tabela 23. Koszty szpitali w podziale na szpitale wojewodzkie, powiatowe (2009 - 2011)

2009 2010 % 2011 %
szpitale wojewddzkie 806 221788 | 436% 688 947 418 | 403% 721429282 | 392%
szpitale powiatowe 1043176788 | sea% | 1022743313 | s97% 1120408 196 | s08%
koszty ogétem 1 849 398 576 1711690 731 1841 837 478
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Tabela 24. Koszty szpitali w podziale na szpitale wieloprofilowe, jednoprofilowe, podstawowe (2009 - 2011)

| 2009 o200 % 2011w
| szpitale wieloprofilowe | 1241520105 | enw | 1125144397 | esrw | 1182049770 | 42
| szpitale jednoprofilowe | 186506454 | tor | 195044753 | ten | 201166311 | tosw
| szpitale podstawowe | 421372017 | 28 | 391501581 | 2w | 458621397 | 2o
| koszty ogdtem | 1849398576 | 1711690731 | | 1841837478 |

Rysunek 22. Dynamika zmian struktury przychodéw (1999 —2011)
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Tabela 25. Przychody w latach 2009 - 2011 w podziale na szpitale zachowawcze i zabiegowe (bez resortowych)

| szpitale . przychody2009 % | przychody 2010 % przychody 2011 | %

| zachowawcze | 161246325 | 9% | 161855785 | 10% 174593766 | 10%

| zabiegowe, w iym: 1678893431 | 91% 1529343926 | 90% 1628424348 | 90%

zabiegowe wieloprofilowe 1178 143 092 1058 884 367

83 894 366

|
|
| | |
| | | 107874800 |
zabiegowe jednoprofiowe | 76004 028 | 82122973 | |
\ | | 446655182 |
| | | |

|
|
388336586 |
| 1803 018 114

|
|
424746311 |
| 1691199 711

1 840 139 756

|
|
| zabiegowe podstawowe
|

100% 100%
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Struktura przychodéw w 2011 r. w podziale na szpitale zachowawcze i zabiegowe
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Koszty szpitali w podziale na szpitale wojewodzkie, powiatowe (1999 —2011)
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Tabela 26. Struktura kosztéw w szpitalach wojewddzkich i powiatowych (2009 - 2011)

koszty | N —— | — | S—
| wojewédzkie | powiatowe | wojewodzkie | powiatowe | wojewddzkie | powiatowe

| zuzycie materialow \32% | 80% | 36% | 58% | 46% |  58%
| lekiiérodkipomocnicze | 193% | 91% | 201% | 92% | 198% |  93%
| artykuly zywnosciowe | 07% |  04% | 08 |  04% |  08% |  04%
| zuzycie mediow C37% | 34% | 37% | 34% | 35% | 34%
| uslugi obce L108% | 2% | 91% | 282% | 91% |  233%
| podatki i oplaty . 06% | 0% | 08% | 06% | 06% | 07%
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kosat | 2009 | 2010 | 2011
y | wojewodzkie | powiatowe | wojewédzkie | powiatowe | wojewddzkie | powiatowe
| wynagrodzenia | 464% | 454% | 468% | 442% | 461% | 432%
| §wiadcz.narzeczpracow. | 85% |  85% |  85% |  83% |  84% |  84%
| reprezentacjaireklama | 00% | 00% | 00% | 00% | 00% | 00%
| podroze stuzbowe Coo01% | 01% | 01% | 01% | 01% | 0,0%
| amortyzacja C60% | 38 | 62% | 41% | 63% | 47%
| pozostate koszty . 07% | 08% | 05% | 01% | 07% | 08%

Tabela 27. Struktura kosztéw w uktadzie rodzajowym (2009 - 2011) dotyczy szpitali wojewddzkich i powiatowych

 koszty . 2009 2000 2011
| zuzycie materiatow | 4,8% ‘ 4,9% | 5,4%
| lekiiérodkipomocnicze | 135% | 136% |  13,6%
| atykuy zywnosciowe | 05% | 05% | 05%
| zuzycie mediow | 35% | 35% | 35%
| uslugi obce L% | 175% | 175%
| podatki i optaty L 08% | 08% | 06%
| wynagrodzenia | 459% | 453% | 443%
| pochodne L 85% | 84% | 84%
| reprezentacjaireklama | 00% | 00% | 00%
| podroze stuzbowe L01% | 01% | 01%
| amortyzacja | 48% | 50% | 53%
| pozostate koszty | 06% | 08% | 08%

Rysunek 26. Struktura kosztéw ogétem w uktadzie rodzajowym (2011) dotyczy wojewddzkich i powiatowych podmiotéw leczniczych (szpitali)
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Tabela 28. Koszty w latach 2009 - 2011 w podziale na szpitale zachowawcze i zabiegowe

szpitale koszty 2009 % koszty 2010 % koszty 2011 %
zachowawcze 161940 375 9% 164 869 491 10% 178 580 522 10%
zabiegowe, w tym: 1687 458 201 91% 1546 821 240 90% 1663 256 956 90%
zabiegowe wieloprofilowe 1189 267 671 1072 366 913 1120 147 835
zabiegowe jednoprofilowe 76 818 513 82 952 746 83487 724
zabiegowe podstawowe 421372017 391501 581 456 621 397
ogotem 1849 398 576 | 100% 1711690 731 100% 1841837478 | 100%

Rysunek 27. Struktura kosztéw w 2011 r. w podziale na szpitale zachowawcze i zabiegowe
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3. Wynik finansowy i wskazniki rentowno Sci

Wynik finansowy wojewddzkich i powiatowych podmiotow leczniczych w 2011 roku byt ujemny
i tacznie zamknat sie kwotg (-)38 819 364 zt, w tym wojewddzkie podmioty lecznicze (szpitale) wykazaty
wynik finansowy w kwocie (-)10 043 507 zt., a powiatowe podmioty lecznicze (szpitale) (-)28 775 857 zt.
W podziale na szpitale wieloprofilowe, jednoprofilowe oraz podstawowe wyniki finansowe osiggnety
warto$§¢ ujemng i przedstawialy sie nastepujaco: szpitale wieloprofilowe (-)23 831 895 zt, szpitale
jednoprofilowe (-)3 021 255 zt,  szpitale podstawowe (-)11 966 214 zt.  Wskaznik  rentowno$ci
przychoddw ogétem dla szpitali wojewddzkich i powiatowych na koniec 2011 roku byt ujemny i wynidst -
2%. Minimalna warto$¢ wskaznika rentowno$ci wykazana przez jednostke to (-)22%, natomiast
maksymalna warto$¢ wskaznika rentownosci to 4%. Na koniec 2011 roku szpitale wieloprofilowe
i jednoprofilowe wykazaty wskaznik rentownosci na poziomie (-)2%, natomiast podstawowe (-)3%.
Z analizowanych 33 jednostek 20 wykazato ujemng rentownos¢, natomiast pozostate jednostki na
poziomie 0% lub wyzszym.
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Rysunek 28. Wyniki finansowe szpitali wojewodzkich, powiatowych w latach 1999 - 2011
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Rysunek 29. Wyniki finansowe szpitali wieloprofilowych, jednoprofilowych i podstawowych w latach 1999 — 2011
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Tabela 29. Wynik finansowy w latach 2009 - 2011 w podziale na szpitale zachowawcze i zabiegowe
szpitale wynik finansowy | wynik finansowy | wynik finansowy
P 2009 2010 2011
zachowawcze - 694 049 -3013 706 -3 986 756
zabiegowe -8 564 771 7477 314 -34 832 608
zabiegowe wieloprofilowe -11124 579 -13 482 546 -22 273 035
zabiegowe jednoprofilowe -814 486 -829 773 -593 359
zabiegowe podstawowe 337429 -3 164 995 -11 966 214
ogotem - 9258 820 -20 491 020 -38 819 364
Tabela 30. Wskazniki rentownosci w latach 2009 - 2011 dla szpitali wojewodzkich i powiatowych
szpitale ogotem 2009 2010 2011
rentownos$¢ ogotem -1% -1% -2%
rentownos$¢ dodatnia (% szpitali) 59% 56% 61%
rentownos$¢ ujemna (% szpitali) 41% 44% 39%
minimalna wartos¢ wskaznika rentownosci -16% -16% -22%
maksymalna warto$¢ wskaznika rentowno$ci 10% 5% 4%
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Tabela 31. Wskazniki rentownoéci w latach 2009 - 2011 dla szpitali wieloprofilowych wojewddzkich i powiatowych

' szpitale wieloprofilowe 2000 2010 2011
| rentownos$¢ ogétem ‘ -1% | -1% ‘ -2%
' rentownosc dodatnia (% szpitali) . 62% | 58% | 33%
| rentownosc uiemna (% szpitali) 8% | 4% | 6%
| minimalna warto$¢ wskaznika rentownosci ‘ -16% | 9% ‘ -10%
| maksymalna warto$¢ wskaznika rentownosci ‘ 10% | 4% ‘ 3%

Tabela 32. Wskazniki rentownosci w latach 2009 - 2011 dla szpitali jednoprofilowych wojewddzkich i powiatowych

' szpitale jednoprofilowe 2000 2000 201
| rentownos¢ ogotem ‘ 2% | -3% ‘ 2%
| rentownos$¢ dodatnia (% szpitali) ‘ 55% | 36% ‘ 45%
| rentowno$¢ ujemna (% szpitali) ‘ 45% | 64% ‘ 55%
| minimalna warto$¢ wskaznika rentownosci ‘ -11% | -16% ‘ -22%
| maksymalna warto$¢ wskaznika rentownosci ‘ 12% | 5% ‘ 4%

Tabela 33. Wskazniki rentownosci w latach 2009 - 2011 dla szpitali podstawowych wojewddzkich i powiatowych

| szpitale podstawowe ’ 2009 | 2010 | 2011
| rentownosc ogotem 1% % | 3%
| rentownosc dodatnia (% szpitali) . 60% | 78% | 60%
| rentowno$¢ ujemna (% szpitali) ‘ 40% | 22% | 40%
| minimalna warto$¢ wskaznika rentownosci ‘ -10% | -13% | -12%
| maksymalna warto$¢ wskaznika rentownosci ‘ 8% | 4% | 2%

Rysunek 30. Wskazniki rentownosci (1999 — 2011)

8%
41999  ®2000 2001 2002 ®2003 W2004  W2005

2006

52007

3
w

E2008 ®2009 =2010

12011

6%

4%
4%

4%

2%

2%
0%

2%

-4%

6%

6%
6%

-8%

-10%

<
=
L

-9%

-12%

sz:pitale ogotem w;reloproﬂlowe

Opracowanie: Departament Zdrowia i Polityki Spotecznej UMWM
Raport. Lecznictwo stacjonarne w Matopolsce 2011
Strona 32 z 49

jednoprofilowe

;?odstawowe



4. Zobowi gzania i ptynno $¢€ finansowa

Zobowigzania catkowite szpitali wojewddzkich i powiatowych na koniec roku 2011 wynosity ogotem
420 433 895 zt., w tym zobowigzania krotkoterminowe wynosity 310 198 423 zt., co stanowito 74%
zobowigzan ogdtem. Zobowigzania dtugoterminowe stanowigce 26% wszystkich zobowigzan wynosity
na koniec 2011 roku 110235472 zt. Nalezy podkreslic, ze 93% zobowigzan krotkoterminowych

przypada na szpitale zabiegowe.

Ptynnos¢ finansowa szpitali publicznych charakteryzowana wskaznikiem ptynno$ci drugiego stopnia
wynosita $rednio dla szpitali wieloprofilowych 1,1. Dla szpitali jednoprofilowych wskaznik ten wynosit 1,6
natomiast dla szpitali podstawowych 0,8. Ogdtem wskaznik ptynnoéci dla szpitali wojewddzkich

i powiatowych wynosit na koniec 2011 roku 1,1.

Tabela 34. Zobowiazania krétkoterminowe szpitali wojewddzkich i powiatowych w latach 2009 - 2011

szpitale 2009

wojewodzkie 106 811 517
powiatowe 184 193 170
ogétem 291 004 687

Tabela 35. Zobowiazania krétkoterminowe szpitali wieloprofilowych, jednoprofilowych, podstawowych w latach 2009 - 2011

szpitale 2009

wieloprofilowe 207 497 269
jednoprofilowe 20 464 802
podstawowe 63 042 616
ogotem 291 004 687

2010
85 343 929
199 044 187

284 388 116

2010
198 907 246
23 036 518
62 444 352
284 388 116

2011
90 273 645

219924 778
310 198 423

2011
203 831 816
25 236 501
81130 106
310 198 423

Tabela 36. Zobowigzania dlugoterminowe szpitali wojewddzkich i powiatowych w latach 2009 - 2011

szpitale 2009

wojewddzkie 35253 992
powiatowe 62 135 981
ogotem 97 389 973

Tabela 37. Zobowigzania diugoterminowe szpitali wieloprofilowych, jednoprofilowych, podstawowych w latach 2009 - 2011

szpitale 2009

wieloprofilowe 84 100 325
jednoprofilowe 993 099
podstawowe 12 296 549
ogbtem 97 389973
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2010

44 634 739

58 252 578
102 887 317

2010
89 193 588
3812971
9880758
102 887 317

2011

37 069 612
73 165 860
110 235 472

2011
80 330 343
3509 647
26 395 482
110 235 472



Rysunek 31. Zobowigzania krétkoterminowe szpitali wojewddzkich i powiatowych w latach 1999 — 2011
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Rysunek 32. Zobowigzania krétkoterminowe szpitali wieloprofilowych, jednoprofilowych, podstawowych w latach 1999 - 2011
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Tabela 38. Zobowiazania krétkoterminowe w latach 2009 - 2011 w podziale na szpitale zachowawcze i zabiegowe

‘ zobowiazania zobowiazania zobowiazania ‘
szpitale krotkoterminowe % krétkoterminowe % krétkoterminowe %
2009 2010 2011
| zachowawcze \ 16936112 | 6% | 19551475 | 7% | 22408565 | 7%
| zabiegowe, wtym: | 274068575 | 94% | 264836641 | 9% | 287789859 | 93%
| zabiegowe wieloprofiowe | 205076304 | \ 195327564 | | 198939315 | 64
| zabiegowe jednoprofilowe | 5949 655 | | 7064 705 | | 7720437 | 2
| zabiegowe podstawowe | 63042616 | \ 62444352 | | 81130107 | 27
| ogotem | 201004687 | 100% | 284388116 | | 310198424 |
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Rysunek 33. Zobowigzania krétkoterminowe w 2011 r. w podziale na szpitale zachowawcze i zabiegowe
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Tabela 39. Wskazniki plynnosci wlatach 2009 - 2011 dla szpitali wojewddzkich i powiatowych
| szpitale ogotem ‘ 2009 ‘ 2010 | 2011
| ptynnos¢ ogdtem ‘ 1,37 ‘ 1,30 | 1,10
| plynnosc < 0,89 (% szpitali) o 23% 3% 4%
| plynnosé > 0,90 (% szpitali) L TT% . 66% o 58%
| W tym: plynnose >1,20 (% szpitali) | 88% | 81% | 89%
| minimalna warto$¢ wskaznika ptynnosci ‘ 0,36 ‘ 0,27 | 0,28
| maksymalna warto$¢ wskaznika ptynnosci ‘ 8,72 ‘ 6,98 | 4,64

Tabela 40. Wskazniki plynnosci w latach 2009 - 2011 dla szpitali wieloprofilowych
' szpitale wieloprofilowe 2000 2010 | 201
| ptynno$¢ ogdtem ‘ 1,34 | 1,33 | 1,13
| plynnos¢ < 0,89 (% szpitali) o 38% L 42% L 42%
| plynnosé > 0,90 (% szpitali) o 62% o 58% . 58%
| w tym: plynnosé >1,20 (% szpitali) | 87% | 100% | 86%
| minimalna warto$¢ wskaznika ptynnosci ‘ 0,36 | 0,36 | 0,29
| maksymalna wartos¢ wskaznika piynnosci | 408 | 639 | 308

Tabela 41. Wskazniki plynnosci w latach 2009 - 2011 dla szpitali jednoprofilowych
' szpitale jednoprofilowe 2008 2010 2011
| ptynno$¢ ogdtem ‘ 1,89 ‘ 1,80 | 1,57
| plynnos¢ < 0,89 (% szpitali) | 0% | 1% L 18%
| plynnos¢ > 0,90 (% szpitali) C100% | 91% L 82%
| w tym: plynnosé >1,20 (% szpitali) | 82% | 80% | 89%
| minimalna warto$¢ wskaznika ptynnosci ‘ 0,92 ‘ 0,27 | 0,28
| maksymalna warto$¢ wskaznika ptynnosci ‘ 8,72 ‘ 6,98 | 4,64
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Tabela 42. Wskazniki ptynnosci w latach 2009 - 2011 dla szpitali podstawowych

' szpitale podstawowe 2000 2010 201
| plynnos¢ ogdtem o133 | 100 | 083
| plynnosc < 0,89 (% szpitali) C30% | 56% | T70%
| plynnosc > 0,90 (% szpitali L% | 4% | 30%
| w tym: plynnosé >1,20 (% szpitali) | 60% | 75% | 100%
| minimalna warto$¢ wskaznika ptynnosci ‘ 0,46 | 0,38 | 0,36
| maksymalna warto$¢ wskaznika ptynnosci ‘ 4,59 | 410 | 3,98

Rysunek 34. Wskaznik ptynnosci |l stopnia w szpitalach wojewédzkich i powiatowych w latach 1999 - 2011
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Tabela 43. Srednie wartoéci przypadajace na 1 t6zko w szpitalach wojewddzkich i powiatowych w latach 2009 - 2011
| 2009 000 201
| sredni przychod | 164946 | 169052 | 176352
| sredni koszt | 165776 | 171101 | 180 148
| $rednie obcigzenie wynikiem finansowym ‘ -830 ‘ -2 048 ‘ -3796
| srednie obciazenie zobowiazaniami krotkotermin. | 26085 | 28427 | 30 340

Tabela 44. Srednie wartoéci przypadajace na 1 16zko w szpitalach wieloprofilowych, jednoprofilowych i podstawowych w latach 2009 - 2011
| wieloprofilowe ’ jednoprofilowe ’ podstawowe
| 2009 | 2010 | 2011 | 2009 | 2010 | 2011 | 2009 | 2010 | 2011

| $redni przychéd

| 194268 | 200130 | 201534 | 83051 & 85804 |

90726 | 163050 | 173597 | 173122

$redni koszt

| 195793 | 202182 | 205681 | 84392 | 88576 |

92109 | 161755 | 175012 | 177760

srednie obciazenie | 4 g5o5 | 905p | 4147 | 1341 | 2682 | -1383 | 1205 | -1415 | -4638
wynikiem finans.
$rednie obcigzenie
obowrsonomi k. | 32723 | 35743 | 35463 | 9260 | 10462 11855 | 24201 | 27914 | 31446
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5. Zatrudnienie i produktywno $¢€ pracy

W 2011 roku w grupie szpitali wojewodzkich i powiatowych zatrudnienie wyniosto 18 995,14 etatow.
Najliczniejszgq grupe zawodowa stanowig pielegniarki i potozne (43,5%), nastepnie lekarze (12,5%),
pracownicy gospodarczy i obstugi (10,5%) oraz personel pozostaty Sredni medyczny (8,2%) i personel
administracyjny, ekonomiczny i techniczny (7,7%). Na 1 etat lekarski przypadato 4,33 t6zka
(3,59 w szpitalach wieloprofilowych), a na 1 etat pielegniarski 1,25 tézka (1,13 w szpitalach
wieloprofilowych). Zatrudnienie w przeliczeniu na 1 t6zko w szpitalach wojewddzkich i powiatowych jest
na poziomie 1,83 etatu.

Tabela 45. Zatrudnienie w wieloprofilowych spzoz w latach 2009 - 2011

Ip. | spzoz 2009 2010 2011
1. | Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawia | 1536,79 1552,19 1545,48
2. | Szpital Specjalistyczny im. J. Sniadeckiego w Nowym Saczu 1 047,10 967,50 944,90
3. Szpital Specjalistyczny im. J. Dietla 680,92 680,92 694,58
4. | Szpital Wojewddzki im. $w. tukasza w Tarnowie 1633,35 1714,00 1739,87
5. | Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. L. Rydygiera 1322,96
6. | Szpital Powiatowy w Chrzanowie 953,29 951,22 949,29
7. | SP Zaktad Opieki Zdrowotnej w Gorlicach 767,21 809,22 822,91
8. | Szpital Specjalistyczny im. S. Zeromskiego SPZ0Z 866,58 880,16 819,70
9. | Szpital Miejski Specjalistyczny im. G. Narutowicza 890,67 835,55 839,38
10. | SP Zaktad Opieki Zdrowotnej w Nowym Targu 890,55 931,40 826,20
11. | Zespot Opieki Zdrowotnej w Olkuszu 720,25
12. | Zespdt Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w O$wiecimiu 823,41 739,51 739,60
13. | Zespdt Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej 606,27 616,87 609,10
14. | Specjalistyczny Szpital im.E. Szczeklika w Tarnowie 760,16 753,45 772,15
ogotem (etaty) 13499,51 | 11431,99 | 11 303,16

Tabela 46. Zatrudnienie w jednoprofilowych spzoz w latach 2009 - 2011

Ip. spzoz 2009 2010 2011

1. Wojewodzki Szpital Rehabilitacyjny w Zakopanem 71,75 78,00 88,75
2. Krakowskie Centrum Rehabilitacii 221,30 205,70 198,42
3. Osrodek Rehabilitacji Narzadu Ruchu w Krzeszowicach 138,75 146,45 139,85
4. Szpital Specjalistyczny im. J. Babiriskiego 980,34 943,09 945,84
5. Matopolskie Centrum Rehabilitacji Dzieci w Radziszowie 139,35 137,30 132,80
6. Wojewddzki Szpital Okulistyczny 145,29 138,26 142,31
7. Wojewadzki Szpital Choréb Ptuc w Jaroszowcu 91,59 98,97 99,86
8. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. $w. Ludwika 236,41 231,17 217,46
9. Wojewodzki Szpital Psychiatryczny w Andrychowie 245 28 239,92 232,35
10. SP Szpital Specjalistyczny Choréb Pluc w Zakopanem 141,80 148,00 147,70

ogotem (etaty) 2 411,86 2 366,86 2 345,34
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Tabela 47. Zatrudnienie w podstawowych spzoz w latach 2009 - 2011

lp. | spzoz 2009 2010 2011
| 1. | Samodzielny Publiczny Zespst Opieki Zdrowotnej w Brzesku 77362 | 75804 | 74974
| 2. | SPZOZ Szpital Powiatowy w Bochni | 48370 | 48128 | 48785
| 3. |Zespéi Opieki Zdrowotnej w Dabrowie Tarnowskiej | 595,67 | 570,84 | 570,62
| 4. | Szpital Powiatowy w Limanowej 757,07 | 75781 | 757,87
| 5. | Szpital $w. Anny w Miechowie | 47682 | 48043 | 46588
| 6. | Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Myslenicach | 564,38 | 54898 | 543,06
| 7. | Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krynicy | 320,58 | 304,04 | 286,81
| 8. | Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Proszowicach | 523,10 | 52508 | 518,90
| 9. | Samodzielny Publiczny zaklad Opieki Zdrowotnej w Zakopanem | 31550 | 319,00 | 316,00
| 10. | Zespot Zakladow Opieki Zdrowotnej w Wadowicach | 70006 | 69028 | 649,91
| ogélem (etaty) | 551050 | 543578 | 5346,64
Tabela 48. Zatrudnienie ogétem w szpitalach wojewodzkich i powiatowych w latach 2009 - 2011
 szpitale o 2009 2010 201
' powiatowe | 1293089 | 1210116 | 1187267
| wojewodzkie | 849118 | 713347 | 712247
| ogdlem (etaty) | 2142187 | 1923463 18 995,14
Tabela 49. Zatrudnienie ogétem w szpitalach wieloprofilowych, jednoprofilowych i podstawowych w latach 2009 - 2011
' szpitale 2009 - 2010 o 20m
| wieloprofilowe | 1349951 | 1143199 | 11 303,16
| jednoprofilowe | 241186 | 2366,86 | 2 345,34
| podstawowe | 551050 | 543578 | 5 346,64
| ogétem (etaty) | 2142187 | 1923463 18 995,14
Rysunek 35. Zatrudnienie ogétem (etaty) w szpitalach wojewddzkich i powiatowych w latach 2009 - 2011
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Tabela 50. Struktura zatrudnienia wg grup zawodowych w latach 2009 - 2011 (dot. szpitali wojewddzkich i powiatowych)

| grupa zawodowa | 2009 ‘ 2010 ‘ 2011
| lekarze Co24% | 122% | 125%
| farmaceud Cooe% | 03% | 03%
inny ww. 4,8% 5,0% 5,3%
| | | |
| pielegniarki polozne 42| 3% | 435%
technicy medyczni 6,0% 6,1% 6,1%
| | | |
pozostaty pers. Sredni medyczny 7,9% 8,2% 8,2%
| | | |
| personel nizszy medyczny | 6,8% ‘ 6,2% ‘ 5,9%
| personel admin., ekonom., techn. | 7,6% ‘ 7,6% ‘ 7,7%
pracownicy gospodarczy i obstugi 11,0% 11,0% 10,5%
| | | |
| ot | t00% | t00%

Rysunek 36. Udziat grup zawodowych w zatrudnieniu ogétem (2011)

gospodarczy i obstugi

technicy medyczni

Tabela 51. Wskaznik zatrudnienia (etaty) na 1 tézko w podziale na grupy zawodowe w szpitalach wojewddzkich i powiatowych w latach 2009 - 2011

| grupa zawodowa ’ 2009 ’ 2010 ’ 2011
| lekarze 0®B 023 | 02
| farmaceuci ‘ 0,01 ‘ 0,01 ‘ 0,01
| inny ww. S0 | 010 010
| pielegniarki i polozne 080 | 08 | 080
| technicy medyczni ‘ 0,11 ‘ 0,12 ‘ 0,11
| pozostaty pers. $redni medyczny ‘ 0,15 ‘ 0,16 ‘ 0,15
| personel nizszy medyczny ‘ 0,13 ‘ 0,12 ‘ 0,11
| personel admin., ekonom., techn. ‘ 0,14 ‘ 0,15 ‘ 0,14
| pracownicy gospodarczy i obstugi ‘ 0,20 ‘ 0,21 ‘ 0,19
' ogétem 186 193 184
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Tabela 52. Wskaznik liczby tézek na 1 etat lekarski i pielegniarski w latach 2009 - 2011 w szpitalach wojewddzkich i powiatowych

grupa zawodowa | rok ‘ ogodtem ‘ wojewodzkie | powiatowe
2009 | 425 338 512

lekarze 2010 | 428 409 547
o1 | 43 398 550
209 | 123 138 IR L

pielegniarki i potozne | 2010 ‘ 1,21 ‘ 1,65 | 1,22
o1 | 125 165 124

Tabela 53. Wskaznik liczby tézek na 1 etat lekarski i pielegniarski w latach 2009 - 2011 w szpitalach wieloprofilowych, jednoprofilowych i podstawowych

grupa zawodowa ‘ rok ‘ wieloprofilowe ‘ jednoprofilowe | podstawowe
2009 | 340 | 741 489

lekarze C 010 | 356 s 4
o201 359 686 516
2009 | 1,06 | 2,44 07

pielegniarki i polozne o010 | 1,09 | 2,48 BT
o1 | 113 246 o7

Tabela 54. Produktywno$¢ pracy na 1 etat w szpitalach wojewodzkich i powiatowych w latach 2009 - 2011

| 2000 2010 201
| wojewddzkie 7864 | 7956 | 8217
| powiatowe 7033 | 7237 | 7662

Tabela 55. Produktywnos¢ pracy na 1 etat w szpitalach wieloprofilowych, jednoprofilowych i podstawowych w latach 2009 - 2011

| 2000 2010 201
| wieloprofilowe | 8033 | 8118 | 8539
| jednoprofilowe . 6116 | 6409 | 6775
| podstawowe | 6413 | 6652 | 6962

Rysunek 37. Produktywno$¢ pracy na 1 zatrudnionego (etaty) w szpitalach wojewddzkich, powiatowych (1999 — 2011)
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Rysunek 38. Produktywno$¢ pracy na 1 zatrudnionego (etaty) w szpitalach wieloprofilowych, jednoprofilowych i podstawowych (1999 — 2011)
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IV. Efektywnos¢é wykorzystania zasobow

Ponizsze przedstawiajg szczegGtowe dane dotyczace liczby tozek, Sredniego czasu pobytu oraz
obfozenia t6zek w poszczegdinych grupach szpitali.

Tabela 56. Szpitale wieloprofilowe — $redni czas pobytu, % oblozenie tézek w latach 2009 - 2011

‘ ‘ Liczba tozek | Sredni czas pobytu (w dniach) ‘ Obtozenie tozek (%)
Szpitale wieloprofilowe

‘ 2009 | 2010 | 2011 | 2009 | 2010 ‘ 2011 ‘ 2009 ‘ 2010 ‘ 2011
| Krakowski Szpital Specjalist. im. Jana Pawa Il ‘ 526 | 526 | 526 | 48 | 43 ‘ 4,0 ‘ 65% ‘ 61% ‘ 61%
| Szp. Specjal. im.J.Sniadeckiego w Nowym Saczu ‘ 490 | 490 | 490 | 53 | 52 ‘ 51 ‘ 81% ‘ 79% ‘ 76%
| Szpital Specjalistyczny im. J. Dietla ‘ 377 | 377 | 377 | 9,1 | 8,6 ‘ 8,0 ‘ 88% ‘ 83% ‘ 80%
| Szpital Wojewddzki im. $w. Lukasza w Tarnowie ‘ 624 | 624 | 628 | 6,3 | 6,3 ‘ 6,2 ‘ 84% ‘ 86% ‘ 84%
| Wojewddzki Szpital Specjalist. im. L. Rydygiera ‘ 575 | | | 56 | ‘ ‘ 81% ‘ ‘
| Szpital Powiatowy w Chrzanowie ‘ 524 | 524 | 522 | 82 | 78 ‘ 74 ‘ 76% ‘ 7% ‘ 79%
| SPZOZ w Gorlicach ‘ 485 | 485 | 473 | 6,9 | 73 ‘ 73 ‘ 1% ‘ 75% ‘ 7%
| Szpital Specjalistyczny im. S. Zeromskiego ‘ 608 | 557 | 549 | 57 | 54 ‘ 52 ‘ 72% ‘ 69% ‘ 69%
| Szpital Miejski Specjalist. im. G. Narutowicza ‘ 437 | 399 | 399 | 6,0 | 58 ‘ 57 ‘ 79% ‘ 75% ‘ 76%
| Szpital Podhalanski im. JP Il w Nowym Targu* ‘ 441 | 508 | 496 | 7,3 | 7,0 ‘ 6,4 ‘ 85% ‘ 81% ‘ 76%
| Z0Z w Olkuszu ‘ 366 | | | 7,6 | ‘ ‘ 69% ‘ ‘
| Zespot ZOZ w Oswigcimiu ‘ 453 | 453 | 533 | 70 | 70 ‘ 6,8 ‘ 76% ‘ 2% ‘ 2%
| Z0Z w Suchej Beskidzkiej* ‘ 442 | 443 | 443 | 58 | 59 ‘ 54 ‘ 67% ‘ 66% ‘ 63%
| Spegcjalist. Szpital im. E. Szczeklika w Tarnowie* ‘ 359 | 355 | 393 | 6,2 | 6,3 ‘ 6,3 ‘ 74% ‘ 75% ‘ 75%

*$redni czas pobytu i % obtozenie — bez ZOL i ZPO
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Tabela 57. Szpitale jednoprofilowe — $redni czas pobytu, % obtozenie t6zek w latach 2009 - 2011

| | Liczba t6zek | Sredni czas pobytu (w dniach) | Oblozenie tozek (%)
Szpitale jednoprofilowe

| | 2009 ‘ 2010 ‘ 2011 | 2009 ‘ 2010 ‘ 2011 | 2009 ‘ 2010 ‘ 2011
Wojewddzki Szpital Rehabilitacyjny 160 160 190 u7 25,3 97% 97% 88%
w Zakopanem

| Krakowskie Centrum Rehabilitacji | 100 ‘ 100 ‘ 100 | 13,6 ‘ ‘ 14,3 | 82% ‘ 81% ‘ 80%
Osrodek Rehabilitacji Narzadu Ruchu 181 181 181 303 308 91% 90% 89%
w Krzeszowicach

| Szpital Specjalistyczny im.J.Babirskiego | 813 ‘ 828 ‘ 778 | 291 ‘ ‘ 27,8 | 95% ‘ 91% ‘ 97%
Matopolskie Centrum Rehabilitacji Dzieci

| "Solidamosé" w Radziszowie | 130 ‘ 120 ‘ 120 | 25,0 ‘ ‘ 242 | 80% ‘ 78% ‘ 82%

| Wojewodzki Szpital Okulistyczny | 60 ‘ 60 ‘ 60 | 45 ‘ ‘ 18 | 52% ‘ 30% ‘ 30%

| Wojewddzki Szpital Choréb Pluc w Jaroszowcu | 135 ‘ 148 ‘ 142 | 29,3 ‘ ‘ 32,6 | 84% ‘ 73% ‘ 75%
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny 120 120 120 45 42 52% 48% 49%
im. $w. Ludwika
Wojewodzki Szpital Psychiatryczny

| w Andrychowie 234 234 234 27,6 278 98% 98% 99%
Szpital Specjalistyczny Choréb Ptuc

| w Zakopanem 127 103 103 71 59% 70% 65%
Tabela 58. Szpitale podstawowe — $redni czas pobytu, % obtozenie t6zek w latach 2009 - 2011

| ’ Liczba t6zek | Sredni czas pobytu (w dniach) ’ Obtozenie tozek (%)
Szpitale podstawowe

| ‘ 2009 | 2010 | 2011 | 2009 | 2010 ‘ 2011 ‘ 2009 ‘ 2010 ‘ 2011

| SPZOZ w Brzesku ‘ 281 | 267 | 267 | 73 | ‘ ‘ 81% ‘ 75% ‘ 74%

| SPZ0OZ w Bochni Szpital Powiatowy* ‘ 186 | 186 | 208 | 48 | ‘ 47 ‘ 69% ‘ 69% ‘ 1%

| Z0Z w Dabrowie Tarnowskiej* ‘ 288 | 288 | 288 | 6,4 | ‘ 6,2 ‘ 7% ‘ 1% ‘ 67%

| Szpital Powiatowy w Limanowej ‘ 301 | 301 | 301 | 57 | ‘ 55 ‘ 78% ‘ 73% ‘ 72%

| Szpital $w. Anny w Miechowie* ‘ 311 | 311 | 31 | 71 | ‘ 6,9 ‘ 72% ‘ 68% ‘ 65%

| SPZ0Z Myslenice* ‘ 317 | 321 | 288 | 6,2 | ‘ 59 ‘ 64% ‘ 61% ‘ 66%

| SPZ0Z w Krynicy ‘ 168 | 168 | 168 | 29 | ‘ 34 ‘ 67% ‘ 64% ‘ 62%

| SPZOZ w Proszowicach ‘ 259 | 259 | 256 | 7,0 | ‘ 6,8 ‘ 65% ‘ 61% ‘ 61%

| Szpital Powiatowy w Zakopanem ‘ 215 | 215 | 215 | 49 | ‘ 48 ‘ 63% ‘ 61% ‘ 62%

| Zespot ZOZ w Wadowicach ‘ 279 | 279 | 279 | 56 | ‘ 53 ‘ 1% ‘ 1% ‘ 64%

*$redni czas pobytu i % obtozenie — bez ZOL i ZPO
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Srednie czasy pobytu oraz procentowe wykorzystanie 16zek w wybranych oddziatach:

Tabela 59. Srednie czasy pobytu oraz procentowe wykorzystanie t6zek w wybranych oddziatach w szpitalach publicznych (2009 - 2011)

Sredni okres $redni okres $redni okres
pobytu % obtozenie pobytu % obtozenie pobytu % obtozenie

Ip oddziat chorego tozek chorego tozek chorego tozek
iach 2 iach 201 iach 2011

‘ B B I
| 1. | chirurgii ogdinej C49 | 6% | 50 | 6% | 49 |  68%
| 2. | chirurgii urazowo - ortopedycznej | 55 | 71% | 57 | 71% | 58 | 66%
| 3. | choréb wewngtrznych i metabol. 73 | e 74 8% | 69 | 83%
| 4. | dematologiczny |64 | s% 73 | 6% | 62 | 5%
| 5. | kardiologiczny .60 | ™% | 55 | 18% | 53 | 78%
| 6. | layngologiczny Coe0 | e | 42 | T% | a1 | 3%
| 7. | nefrologiczny |56 | 8% | 44 | T4 | 44| 7%
| 8. | neurologiczny Coo7s | st% 76 | 8% | 74 | 83%
9. | okulistyczny L2000 | ae% | 18 3% | 21 | 43%
| 10.| psychiatiyczny |25 | % | 293 | e1% | 273 | 91%
| 11| rehabilitacyjny |29 | 8% | 237 | 8% | 257 | 16%
| 12| urologiczny |34 | e% | 37 | 6% | 33 | 5%

Na podstawie analizy $rednich czaséw pobytu oraz wykorzystania tozek nalezy stwierdzi¢ stosunkowo
niskie wykorzystania tézek na oddziatach okulistycznych (43%), 16zek urologicznych (57%) oraz tézek
dermatologicznych (59%). Ponizsze wykresy przedstawiajg zmiane $redniego czasu pobytu w dniach
oraz procentowego wykorzystania tézek na poszczegdlnych oddziatach w latach 2009 - 2011.

Rysunek 39. Sredni czas pobytu w wybranych oddziatach w latach 2009 - 2011
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Rysunek 40. Procentowe obtozenie 16zek w wybranych oddziatach w latach 2009 - 2011
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V. Podsumowanie

Wg danych na koniec 2011 roku w wojewddztwie matopolskim w ramach stacjonarnej opieki
medycznej funkcjonowato: 13 wojewddzkich podmiotow leczniczych (szpitale), ktére mozna podzieli¢ na
nastepujace grupy ze wzgledu na profil udzielanych swiadczen:

— 4 szpitale o profilu ogdlnym

— 4 szpitale o profilu rehabilitacyjnym

— 2 szpitale o profilu psychiatrycznym

— 1 szpital dzieciecy

— 1 szpital udzielajacy $wiadczen w zakresie okulistyki

— 1 szpital udzielajacy $wiadczen w zakresie choréb ptuc
oraz

— 1 jednostka Swiadczaca ustugi w zakresie opieki dtugoterminowe;.
Jednostki wojewddzkie dysponowaty ogotem 4 102 t6zkami, w tym w szpitalach byto 3 952 t6zka i 150
w zaktadzie opieki dtugoterminowej. Ponadto na terenie wojewddztwa matopolskiego na koniec 2011
roku dziatato 19 powiatowych podmiotow leczniczych (szpitale), w strukturach ktorych dziatajg rowniez
zaktady opieki dtugoterminowej oraz 8 resortowych podmiotéw leczniczych (szpitale). Powiatowe
podmioty lecznicze (szpitale) dysponowaty ogotem 6 409 tozkami, natomiast w resortowych podmiotach
leczniczych (szpitale) byto 3 071 tozek.

W 2011 roku w wojewodztwie funkcjonowato rowniez 36 niepublicznych zaktadow opieki
zdrowotnej (lecznictwo stacjonarne), 3 niepubliczne psychiatryczne zaktady stacjonarnej opieki
zdrowotnej oraz 36 publicznych i niepublicznych zaktadow opieki dtugoterminowej tj. zakfady
opiekuriczo — lecznicze, zakfady pielegnacyjno — opiekuricze, hospicja.

taczna liczba 16zek w opiece stacjonarnej w wojewddztwie matopolskim na koniec 2011 roku
wynosita 17 927.

W przeliczeniu na populacje matopolski stanowi to wskaznik 54,2 tézek na 10000
mieszkancdw. Wskaznik rekomendowany w Matopolskim Programie Ochrony Zdrowia to 53,0/10 000.

WSrdd szpitali publicznych wyrdzniono 16 jednostek wieloprofilowych (40%) o przecietnym
potencjale 512 tozek, 10 jednostek podstawowych (25%) o przecigtnym potencjale 258 tozek oraz
14 jednostek jednoprofilowych (35%) o przecigtnym potencjale 190 t6zek. W szpitalach wieloprofilowych
funkcjonowato 8 191 t6zek, w szpitalach podstawowych funkcjonowato 2580 tozek, natomiast
w szpitalach jednoprofilowych funkcjonowato 2 661 tozek.

W 2010 roku w szpitalach publicznych (ogdlnych i psychiatrycznych) byto hospitalizowanych
533 228 pacjentow.

Dziatalno$¢ zabiegowa szpitali. Szpitale wojewddzkie i powiatowe dysponowaty na koniec
2011 roku ogdtem 134 salami operacyjnymi (140 stotow operacyjnych) w ktorych wykonano 45 612
zabiegow w znieczuleniu ogdlnym oraz 29 357 zabiegi operacyjne w znieczuleniu dokanatowym.

Suma bilansowa szpitali publicznych wojewodzkich i powiatowych na koniec 2011 roku
wyniosta 1 745 198 753 zt. W strukturze aktywdw 78% stanowig aktywa trwate, a 22% aktywa obrotowe
natomiast w strukturze pasywow kapitaty wlasne stanowig 56%, a zobowigzania i rezerwy 44%.

Ogdtem przychody szpitali publicznych wojewddzkich i powiatowych w 2011 roku wyniosty
1803018 114 zt. W strukturze kosztéw dominujg wynagrodzenia (44,3%), ustugi obce (17,5%), leki
i $rodki pomocnicze (13,6%), Swiadczenia na rzecz pracownikéw (8,4%) oraz amortyzacja (5,4%).
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Szpitale powiatowe proporcjonalnie wigksze koszty ponoszg na ustugi obce. Natomiast znacznie
mniejsze w porownaniu ze szpitalami wojewodzkimi — na leki i $rodki pomocnicze.

W globalnej wielkosci kosztéw wynoszacych na koniec 2011 roku 1 841 837 478 ziotych
64% przypada na szpitale wieloprofilowe, 25% na szpitale podstawowe a 11% na szpitale
jednoprofilowe. Ponadprzecietny ($rednia 7%) wzrost kosztow mozna zaobserwowa¢ w szpitalach
podstawowych (17%) przy 5% wzroscie kosztow w szpitalach wieloprofilowych i i 3% wzro$cie kosztow
w szpitalach jednoprofilowych.

Wynik finansowy wojewodzkich i powiatowych podmiotéw leczniczych w 2011 roku byt ujemny
i tacznie zamknat sie kwotg (-)38 819 364 zt, w tym wojewddzkie podmioty lecznicze (szpitale) wykazaty
wynik finansowy w kwocie -10 043 507 zt., a powiatowe podmioty lecznicze (szpitale) (-)28 775 857 zt.
W podziale na szpitale wieloprofilowe, jednoprofilowe oraz podstawowe wyniki finansowe osiggnety
warto$§¢ ujemng i przedstawialy sie nastepujgco: szpitale wieloprofilowe (-)23 831 895 zI, szpitale
jednoprofilowe (-)3 021 255 zt, szpitale podstawowe (-)11 966 214 zt. Wskaznik rentowno$ci
przychoddw ogoétem dla szpitali wojewddzkich i powiatowych na koniec 2011 roku byt ujemny i wyniost
(-)2%. Minimalna warto$¢ wskaznika rentowno$ci wykazana przez jednostke to (-)22%, natomiast
maksymalna wartos¢ wskaznika rentownosci to 4%. Na koniec 2011 roku szpitale wieloprofilowe
i jednoprofilowe wykazaty wskaznik rentowno$ci na poziomie (-)2%, natomiast podstawowe (-)3%.
Z analizowanych jednostek 20 wykazato ujemng rentowno$¢, natomiast pozostate jednostki na poziomie
0% lub wyzszym.

Zohowigzania catkowite szpitali wojewddzkich i powiatowych na koniec roku 2011 wynosity
ogbtem 420 433 895 zt., w tym zobowigzania krétkoterminowe wynosity 310 198 423 zt., co stanowito
74% zobowigzan ogdtem. Zobowigzania diugoterminowe stanowigce 26% wszystkich zobowigzan
wynosity na koniec 2011 roku 110235472 zi. Nalezy podkreslic, ze 93% zobowigzan
krétkoterminowych przypada na szpitale zabiegowe.

Plynnosé finansowa szpitali publicznych charakteryzowana wskaznikiem ptynno$ci drugiego
stopnia wynosita $rednio dla szpitali wieloprofilowych 1,1, dla szpitali jednoprofilowych 1,6 natomiast dla
szpitali podstawowych 0,8. Ogdtem wskaznik ptynnosci dla szpitali wojewddzkich i powiatowych wynosit
na koniec 2011 roku 1,1.

Na zakonczenie tej czesci raportu warto przytoczy¢ dane przypadajace na kazde 16zko
w szpitalach publicznych (w oparciu o statystyke obejmujacg szpitale wojewddzkie i powiatowe): Sredni
przychod 176 352 zt., sredni koszt 180 148 zt., Srednie obcigzenie wynikiem finansowym (-)3 796 zt.,
Srednie obcigzenie zobowigzaniami krétkoterminowymi 30 340 zt.

W 2011 roku w grupie szpitali wojewddzkich i powiatowych zatrudnienie wyniosto 18 995,14
etatdw. Najliczniejszg grupe zawodowg stanowig pielegniarki i potozne (43,5%), nastepnie lekarze
(12,5%), pracownicy gospodarczy i obstugi (10,5%) oraz personel pozostaty Sredni medyczny (8,2%)
i personel administracyjny, ekonomiczny i techniczny (7,7%). Na 1 etat lekarski przypadato 4,33 t6zka
(3,59 w szpitalach wieloprofilowych), a na 1 etat pielegniarski 1,25 t6zka (1,13 w szpitalach
wieloprofilowych). Produktywnos¢ pracy (liczona jako suma przychodow / liczba etatow / 12m-cy)
na 1 etat w szpitalach wieloprofilowych wynosita 8 539 zt, w szpitalach jednoprofilowych 6 775 zt,
w szpitalach podstawowych 6 962 zt.). Zatrudnienie w przeliczeniu na 1 t6zko szpitalne w szpitalach
wojewodzkich i powiatowych jest na poziomie 1,83 etatu.

W zakresie wykorzystania zasobdw, na podstawie analizy $Srednich czasow pobytu oraz
wykorzystania tozek nalezy stwierdzic stosunkowo niskie wykorzystania t6zek na oddziatach
okulistycznych (43%), t6zek urologicznych (57%) oraz t6zek dermatologicznych (59%).
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