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RAPORT 

o sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnego publicznego zakładu 

opieki zdrowotnej 

 

A. CZĘŚĆ OGÓLNA  
 

I . Informacje o podmiocie 

 

1. Firma samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej: 

Specjalistyczny Zespół Opieki Zdrowotnej nad Matką i Dzieckiem w Poznaniu 

2. Siedziba (miejscowość): 

Poznań 

3. Adres: 

Ul. Adama Wrzoska 1, 60-663 Poznań 

4. Numer telefonu, faksu oraz adres poczty elektronicznej: 

Tel. 61 61 62 000, mail: kancelaria@szoz.pl 

5. Numer identyfikacyjny REGON: 

630863147 

6. Numer w Krajowym Rejestrze Sądowym: 

0000003220 

7. Data wpisu i numer rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą: 

15.07.1994r., 000000016142 

 

Specjalistyczny Zespół Opieki Zdrowotnej nad Matką i Dzieckiem w Poznaniu obejmuje dwa 

obiekty szpitalne. Jeden to szpital Św. Rodziny przy ul. Kazimierza Jarochowskiego 18 oraz drugi 

Wielkopolskie Centrum Pediatrii (WCP), mieszczący się w Poznaniu przy ul. Adama 

Wrzoska 1.  

Placówka WCP oferuje w jednym miejscu kompleksowe leczenie najmłodszych mieszkańców 

województwa wielkopolskiego. Przestronny siedmiokondygnacyjny budynek o powierzchni całkowitej 

około 36 tys. metrów kwadratowych w swoich strukturach mieści 9 oddziałów szpitalnych oraz jedyny 

w województwie wielkopolskim Szpitalny Oddział Ratunkowy mieszczący się 

w placówce pediatrycznej. 

W kompleksie szpitalnym przy ul. Adama Wrzoska 1 mieszczą się również poradnie specjalistyczne 

mogące przy leczeniu pacjentów korzystać z całego nowoczesnego zaplecza diagnostycznego, jak np.: 

Zakład Diagnostyki Obrazowej, Zakład Elektrodiagnostyki, Zakład Endoskopii czy Zakład 

Patomorfologii. Ponadto w 2025 roku została uruchomiona nowa poradnia specjalistyczna z zakresu 
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diabetologii dla dzieci oraz badania rezonansem magnetycznym w trybie ambulatoryjnym, a Oddział 

Dzieci Starszych I rozszerzył swoje działania świadcząc dodatkowo usługi z zakresu endokrynologii 

dziecięcej w ramach hospitalizacji. 

WCP wyposażone jest również w blok operacyjny, który składa się z pięciu nowoczesnych 

i zautomatyzowanych sal, w których znajdują się m.in. monitory umożliwiające bezpośrednią 

transmisję wykonywanych operacji np. do pomieszczeń Centrum Dydaktycznego. 

Za sprawny obieg dokumentów w tym również medycznych w obrębie WCP odpowiada poczta 

pneumatyczna. System ten sprawnie, szybko, bezpiecznie i bez dodatkowego obciążenia personelu 

umożliwia również przesyłanie próbek materiału biologicznego z oddziałów szpitalnych do 

laboratorium. 

Nowinką technologiczną jest także  apteczny robot, który w sposób zautomatyzowany rozdziela 

jednostkowe leki dla pacjentów z opakowań zbiorczych przy wykorzystaniu automatycznej blistrownicy 

sterowanej systemem komputerowym i robotów realizujących konkretne funkcje (pakowanie, 

oznaczanie, sortowanie, przechowywanie, dystrybucja, wydawanie i zwroty, ewidencja i zarządzanie 

lekami). Robotyzacja pracy w aptece ma na celu zapobiegać marnotrawieniu leków i związanych z tym 

strat finansowych. 

W WCP na uwagę zasługuje również stacja łóżek. To innowacyjne i sporadycznie jeszcze 

występujące w szpitalach rozwiązanie było tematem filmu edukacyjnego, który kręcono w Szpitalu 

przybliżając zagadnienie przygotowania łóżek do procesu mycia oraz dezynfekcji. Inicjatywą powstania 

filmu był projekt Uniwersytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu pt. „E-materiały dla 

branży: opieki zdrowotnej, pomocy społecznej, ochrony bezpieczeństwa osób i mienia” realizowany 

we współpracy z Politechniką Łódzką oraz Uniwersytetem Jana Kochanowskiego w Kielcach. 

Na przełomie roku 2024 i 2025 rozpoczęło w Szpitalu działalność własne Medyczne Laboratorium 

Diagnostyczne wraz z punktem pobrań, którego zastąpiło dotychczasowy zakup usług od podmiotu 

zewnętrznego.  

Poza wymienionymi nowościami typowo szpitalnymi należy się również pochwalić stworzeniem 

dogodnych warunków przebywania małych pacjentów oraz ich rodziców. Wszystkie sale szpitalne są 

jednoosobowe z miejscem do spania dla rodzica oraz wyposażone w łazienkę i telewizor. 

Poprawie uległy także warunki oczekiwania w poradniach specjalistycznych, gdzie dla dzieci 

stworzono obszerną salę zabaw oraz wprowadzono elektroniczny system kolejkowy, który usprawnił 

obsługę pacjentów. 

Dodać należy również, że dla komfortu psychicznego małych pacjentów przebywających 

w szpitalu WCP znajduje się dziedziniec wewnętrzny, który służy jako przestrzeń do relaksu. 

W przestrzeni dziedzińca odbywają się przedstawienia teatralne, występy muzyczne, czytanie bajek 

oraz organizowane są imprezy okolicznościowe (np. Dzień Dziecka, Walentynki, Mikołajki). 

W budynku WCP funkcjonuje własna kuchnia, w której przygotowywane są posiłki dla pacjentów 

całego SZOZnMiD. Dodatkowo dla pracowników, rodziców oraz innych osób zainteresowanych 

stworzono kantynę, w której oprócz nabycia posiłków przygotowanych bezpośrednio przez personel 

kuchni można je spożyć w przyjemnej atmosferze. 

Szpital Św. Rodziny mieści się w budynku oddanym do użytku w 1910 roku. Teren Szpitala zajmuje 

kilka działek w kwadracie ulic Jarochowskiego – Niegolewskich – Bogusławskiego – Szczanieckiej o 

łącznej powierzchni 8 tys. m2. Powierzchnia użytkowa budynku wynosi 3 668 m2 

i mieszczą się tam oddziały: Urologiczny i Onkologii Urologicznej, Położniczo-Ginekologiczny oraz 

Noworodkowy. W roku 2016 na dwóch działkach przyległych do Szpitala, oddany do użytku został 

Szpital Łazarski, wybudowany przez prywatnego inwestora. Szpital Łazarski został w 2025 roku 
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wykupiony przez Urząd Marszałkowski Województwa Wielkopolskiego i następnie przekazany 

jednostce w nieodpłatne użytkowanie. Budynek jest połączony komunikacyjnie z budynkiem głównym 

szpitala Św. Rodziny, w którym uruchomione zostały m.in. Izba Przyjęć, Dział Operacyjno-Pooperacyjny 

oraz Blok Porodowy. Powierzchnia użytkowa budynku Szpitala Łazarskiego wynosi 1 584 m2. 

W szpitalu Św. Rodziny w kwietniu 2023 roku został zainstalowany na sali operacyjnej robot 

medyczny da Vinci, który umożliwia przeprowadzanie mniej inwazyjnych zabiegów z większą 

dokładnością i precyzją, co skutkuje przede wszystkim krótszą i mniej bolesną hospitalizacją pacjentów. 

Przy pomocy tego robota na Oddziale Urologicznym i Onkologii Urologicznej wykonuje się świadczenia 

radykalnej prostatektomii z zastosowaniem systemu robotowego rozliczane z umową z NFZ. 

Chęć świadczenia usług medycznych w coraz to szerszym zakresie i na najwyższym poziomie 

wymaga dokonywania stałych nakładów inwestycyjnych w obszarze nie tyle infrastrukturalnym, co 

sprzętowym. Szpital korzystając z różnego rodzaju programów europejskich, darowizn bądź 

dofinansowań z Urzędu Marszałkowskiego podnosi jakość wykonywanych świadczeń.  

WCP posiada również nowoczesne Centrum Dydaktyczno-Konferencyjne, w którym odbywają się 

zarówno wydarzenia zainspirowane przez Szpital jak i podmioty zewnętrzne.  

Szpital na koniec 2025 roku dysponował bazą 351 łóżek dla oddziałów: 

1) dla dzieci: 

a) Dzieci Młodszych, 

b) Dzieci Starszych I, 

c) Dzieci Starszych II, 

d) Obserwacyjno-Zakaźny, 

e) Anestezjologii i Intensywnej Terapii, 

f) Rehabilitacji, 

g) Noworodkowy, 

h) Chirurgii i Leczenia Oparzeń, 

i) Laryngologii, 

j) Ortopedii i Traumatologii Narządu Ruchu; 

2) dla dorosłych: 

a) Położniczo-Ginekologiczny, 

b) Urologiczny i Onkologii Urologicznej; 

3) oraz w ramach Szpitalnego Oddziału Ratunkowego. 

 

Szpital świadczy usługi w szerokim zakresie z pediatrii ogólnej (bez onkologii i kardiochirurgii), 

dużą gamę zabiegów dotyczących: urazów, oparzeń, wad wrodzonych w ramach Oddziału Chirurgii i 

Leczenia Oparzeń oraz Oddziału Ortopedii i Traumatologii Narządu Ruchu, a także wykonuje zabiegi 

laryngologiczne, ginekologiczne i urologiczne. Średnio w roku Szpital leczył ok. 20 tys. pacjentów (bez 

SOR). Zespół szpitalny posiada szeroką bazę diagnostyczną. 

Od 1993 roku jednostka prowadzi Laboratorium Badań Przesiewowych Noworodków, gdzie 

wykonuje się badania przesiewowe min. w kierunku WNT- wrodzonej niedoczynności tarczycy, 

mukowiscydozy, WPN- wrodzonego przerostu kory nadnerczy, deficytu biotynidazy i fenyloketonurii 

dla noworodków głównie z województwa wielkopolskiego i lubuskiego. W 2025 roku wykonano ponad 

37 tys. badań przesiewowych. 

Przy Szpitalu działają: Zespół Poradni Specjalistycznych z 18 poradniami specjalistycznymi dla 

dzieci i młodzieży oraz Poradnia Położniczo-Ginekologiczna dla kobiet i Poradnia Urologiczna dla 

dorosłych. Rocznie w poradniach specjalistycznych udzielono ok. 79 tys. porad. 
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Szpital pełni całoroczny, 24-godzinny dyżur dla małych mieszkańców miasta Poznania i okolic w 

Szpitalnym Oddziale Ratunkowym. W 2025 roku w SOR przyjęto ponad 72 tys. osób, z czego 64 tys. w 

trybie ambulatoryjnym. 

Wielkopolskie Centrum Pediatrii obecnie jest to jeden z najnowocześniejszych szpitali 

pediatrycznych w Polsce. Celem szpitala jest poprawa dostępności i jakości kompleksowej opieki 

pediatrycznej, zarówno w zakresie podstawowym, jak i specjalistycznym. Podczas procedury oceny  

przez Centrum Monitorowania Jakości w Ochronie Zdrowia Komisja akredytacyjna przyznała 

SZOZnMiD 92% możliwej do uzyskania liczby punktów i jest to najlepszy wynik spośród wszystkich 

akredytowanych szpitali w Wielkopolsce. W 2025 roku Szpital jako jedyny w Wielkopolsce otrzymał 

wyróżnienie „Wymagaj Jakości”, które nadawane jest przez CMJ i Rzecznika Praw Pacjenta. Jednostka 

otrzymała także dwa inne wyróżnienia za jakość świadczonych usług medycznych w X edycji 

Ogólnopolskiego Konkursu Wysoka Jakość w Ochronie Zdrowia, tj. „Certyfikat Wysoka Jakość w 

Ochronie Zdrowia” oraz „Certyfikat Nadzwyczajny Grand Quality Wysoka Jakość w Ochronie Zdrowia”.    

 

 

 

I I . Podstawa prawna 

 

Niniejszy raport sporządzony został na podstawie art. 53a ustawy o działalności leczniczej w oparciu o 

dane ze sprawozdania finansowego za rok 2025 Specjalistycznego Zespołu Opieki Zdrowotnej nad 

Matką i Dzieckiem w Poznaniu i zawiera analizę sytuacji ekonomiczno-finansowej, prognozę sytuacji 

ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe (2026-2028) oraz informację o istotnych 

zdarzeniach mających wpływ na sytuację ekonomiczno-finansową jednostki. 

Analizy oraz prognozy dokonano w oparciu o treść Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 

2017 roku w sprawie wskaźników ekonomiczno-finansowych niezbędnych do sporządzenia analizy 

oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zakładów opieki 

zdrowotnej.  

 

B. ANALIZA FINANSOWA ZA POPRZEDNI ROK OBROTOWY 
 

I . Wykonanie planu finansowego za rok 2025 

 

Lp. Wyszczególnienie Plan po zmianach Wykonanie % planu 

A. 
Przychody netto ze sprzedaży i zrównane z 
nimi 

293 260 845 292 312 086 99,7 

A.I. Przychody netto ze sprzedaży produktów 296 972 842 296 240 245 99,8 

A.I.1. Przychody z NFZ 277 364 525 276 369 263 99,6 

A.II. Zmiana stanu produktów - 4 014 552 - 4 224 970 105,2 

A.III. 
Koszty wytworzenia produktów na własne 
potrzeby jednostki 

0 0 - 

A.IV. Przychody netto ze sprzedaży towarów  302 555 296 811 98,1 
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Lp. Wyszczególnienie Plan po zmianach Wykonanie % planu 

B. Pozostałe przychody operacyjne 11 926 664 11 357 038 95,2 

B.I. 
Zysk z tytułu rozchodu niefinansowych 
aktywów trwałych 

0 0 - 

B.II. Dotacje 10 106 210 10 122 982 100,2 

B.III. 
Aktualizacja wartości aktywów 
niefinansowych 

5 000 1 678 33,6 

B.IV. Inne przychody operacyjne 1 815 454 1 232 378 67,9 

C. Przychody finansowe 1 497 852 1 625 671 108,5 

D. Razem przychody 306 685 361 305 294 795 99,5 

E. Koszty działalności operacyjnej 287 979 372 286 934 606 99,6 

E.I. Amortyzacja 11 327 356 11 492 897 101,5 

E.II. Zużycie materiałów i energii 49 726 479 49 078 721 98,7 

E.III. Usługi obce 86 404 317 86 481 011 100,1 

E.IV. Podatki i opłaty 1 944 961  1 936 176 99,5 

E.V. Wynagrodzenia 115 195 558 114 759 555 99,6 

E.VI. 
Składki naliczane od wynagrodzeń 
(ubezpieczenia społeczne, Fundusz Pracy i 
FGŚP) 

19 737 473 19 604 298 99,3 

E.VII. Inne świadczenia na rzecz pracowników 2 770 595 2 707 033 97,7 

E.VIII. Pozostałe koszty rodzajowe 778 150 784 420 100,8 

E.IX. Wartość sprzedanych towarów i materiałów 94 483 90 495 95,8 

F. Pozostałe koszty operacyjne 518 635 721 267 139,1 

F.I. 
Strata z tytułu rozchodu niefinansowych 
aktywów trwałych 

80 270 80 325 100,1 

F.II. 
Aktualizacja wartości aktywów 
niefinansowych 

50 000 74 581 149,2 

F.III. Inne koszty operacyjne 388 365 566 361 145,8 

G. Koszty finansowe 6 000 2 674 44,6 

H. Razem koszty 288 504 007 287 658 547 99,7 

I. Wynik finansowy brutto 18 181 354 17 636 249 97,0 

J. Podatek dochodowy 208 108 209 334 100,6 

K. 
Pozostałe obowiązkowe zmniejszenia zysku   
(zwiększenia straty) 

0 0 - 

L. Wynik finansowy netto 17 973 246 17 426 915 97,0 

 

Łączne przychody Szpitala w roku 2025 wyniosły 305,3 mln zł i były niższe od zaplanowanych o 

0,5%. W strukturze przychodów największą pozycję stanowią przychody ze sprzedaży usług, w tym 

zdecydowana większość to przychody z Narodowego Funduszu Zdrowia. Ich udział wynosi około 90,5% 

wartości przychodów ogółem. Wartość sprzedaży towarów w szpitalnej kantynie na koniec 2025 roku 

wyniosła 296,8 tys. zł i stanowiła 98,1% przychodów zaplanowanych. Pozostałe przychody operacyjne 

również kształtowały się na zbliżonym poziomie do zaplanowanych i stanowiły 95,2% 

zabudżetowanych przychodów. Przychody finansowe to przede wszystkim odsetki od środków na 

rachunkach bankowych oraz lokat. Wyniosły one ponad 1,6 mln zł i były wyższe o 8,5% od przychodów 

zaplanowanych. 



 6 

Koszty ogółem jednostki w 2025 roku to wartość 287,7 mln zł. Porównując kwoty do wartości 

zaplanowanych zauważyć można ich nieznacznie niższy poziom, bo tylko o 0,3%. W strukturze kosztów 

największą pozycję stanowią koszty działalności operacyjnej – 99,7%. Dominujące pozycje w kosztach 

ogółem, to koszty wynagrodzeń i ich pochodnych (wynagrodzenia oraz ubezpieczenia społeczne i inne 

świadczenia) oraz  usługi obce. Struktura jest zbliżona do roku 2024. Koszty działalności operacyjnej 

ukształtowały się na poziomie 99,6% kosztów zaplanowanych. Pozostałe koszty operacyjne 

przekroczyły natomiast zaplanowany poziom o 39,1%, co wynika z utworzenia odpisów aktualizujących 

należności, utworzenia rezerw na zobowiązania sporne wobec NFZ oraz spisania w koszty składek na 

ubezpieczenia społeczne po kontroli ZUS w latach poprzednich. Pozostałe koszty operacyjne i koszty 

finansowe stanowią jednak pozycje marginalną w ogólnej sumie kosztów za okres obrachunkowy i 

wyniosły łącznie 0,3%.  

W 2025 roku Szpital odnotował zysk netto w wysokości 17,4 mln zł, który jest nieznacznie niższy 

od zaplanowanego, tj. o 3,0%.  

 

I I . Zmiana i  struktura pozycj i bi lansowych  

 

Lp. Wyszczególnienie 2024 2025 
Dynamika 

(%) 

Udział % 
w sumie 

bilansowej 

A Aktywa trwałe 43 540 105 105 468 690 242,2 53,5 

A.I. Wartości niematerialne i prawne 1 193 468 457 651 38,3 0,2 

A.II. Rzeczowe aktywa trwałe 42 187 012 104 993 953 248,9 53,2 

A.III. Należności długoterminowe 155 213 0 - 0,0 

A.IV. Inwestycje długoterminowe 0  0  - 0,0 

A.V. 
Długoterminowe rozliczenia 
międzyokresowe 

4 412 17 086 387,2 0,0 

B. Aktywa obrotowe 65 778 390 91 706 841 139,4 46,5 

B.I. Zapasy 5 919 815 6 748 822 114,0 3,4 

B.II. Należności krótkoterminowe 28 400 024 28 725 972 101,1 14,6 

B.III. Inwestycje krótkoterminowe 30 928 994 55 858 842 180,6 28,3 

B.IV. 
Krótkoterminowe rozliczenia 
międzyokresowe 

529 557 373 205 70,5 0,2 

C. Kapitał (fundusz) własny 36 545 083 108 050 730 295,7 54,8 

C.I. Kapitał (fundusz) podstawowy 7 632 100 61 710 832 808,6 31,3 

C.II. Kapitał (fundusz) zapasowy 12 495 689 28 912 983 231,4 14,7 

C.III. Kapitał (fundusz) z aktualizacji wyceny 0 0 - 0,0 

C.IV. Pozostałe kapitały (fundusze) rezerwowe 0 0 - 0,0 

C.V. Zysk (strata) z lat ubiegłych 0 0 - 0,0 

C.VI. Zysk (strata) netto 16 417 294 17 426 915 106,1 8,8 

C.VII. 
Odpisy z zysku netto w ciągu roku 
obrotowego (wielkość ujemna) 

0 0 - 0,0 

D. Zobowiązania i rezerwy na zobowiązania 72 773 411 89 124 801 122,5 45,2 

D.I. Rezerwy na zobowiązania 11 725 507 16 022 963 136,7 8,1 

D.II. Zobowiązania długoterminowe 15 996 15 996 100,0 0,0 
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Lp. Wyszczególnienie 2024 2025 
Dynamika 

(%) 

Udział % 
w sumie 

bilansowej 

D.III. Zobowiązania krótkoterminowe 31 104 631 36 980 152 118,9 18,8 

D.IV. Rozliczenia międzyokresowe 29 927 277 36 105 690 120,6 18,3 

SUMA BILANSOWA 109 318 495 197 175 530 180,4 100,0 

 

Stan aktywów trwałych na koniec roku obrotowego wynosił 105,5 mln  zł, z czego 105,0 mln zł stanowią 

rzeczowe aktywa trwałe. W wyniku analizy majątku trwałego za lata 2024 – 2025 zauważyć można ich 

znaczny wzrost, tj. o kwotę 61,9 mln zł, co stanowi zwiększenie o 142,2% w roku 2025 w porównaniu 

do roku poprzedniego. Wzrost wynika z przyjęcia do bezpłatnego użytkowania dotychczas 

dzierżawionego budynku „Szpitala Łazarskiego” oraz zakupów sprzętu medycznego.  Aktywa obrotowe 

na dzień bilansowy wynosiły 91,7 mln zł, z czego wartość zapasów to 6,7 mln zł, należności 

krótkoterminowe 28,7 mln zł a środki pieniężne 55,9 mln zł.  W porównaniu do roku poprzedniego 

aktywa obrotowe wzrosły o 39,4%. Największy wzrost, bo aż o 80,6% nastąpił w pozycji środków 

pieniężnych. Zmiana ta była możliwa dzięki dobrym wynikom finansowym i zaoszczędzeniu środków 

zgromadzonych na lokatach bankowych. W 2025 roku aktywa trwałe stanowiły 53,5% sumy 

bilansowej, a aktywa obrotowe 46,5%. Największe pozycje to rzeczowe aktywa trwałe – 53,2% 

aktywów, środki pieniężne – 28,3% oraz należności krótkoterminowe – 14,6%.  

 

Na dzień bilansowy wartość kapitałów własnych wyniosła 108,1 mln zł. Stanowiły one prawie 55% 

wartości pasywów ogółem. Wzrost kapitałów własnych o ponad 71,5 miliona zł w stosunku do roku 

poprzedniego jest wynikiem przyjęcia w nieodpłatne użytkowanie od Urzędu Marszałkowskiego 

Województwa Wielkopolskiego nieruchomości oraz osiągnięcia dodatniego wyniku finansowego.          

W roku 2025 podmiot wypracował zysk netto w kwocie 17,4 mln zł. Zobowiązania i rezerwy na 

zobowiązania na koniec analizowanego okresu wyniosły 89,1 mln zł i wzrosły w porównaniu do roku 

2024 o 22,5%. Pozycja zobowiązań i rezerw na zobowiązania stanowiła 45,2% sumy bilansowej. 

Największe pozycje pasywów to kapitał podstawowy – 31,3% pasywów ogółem, zobowiązania 

krótkoterminowe -18,8% oraz rozliczenia międzyokresowe – 18,3%.   

 

Na dzień bilansowy nie wystąpiły zobowiązania wymagalne. 

 

I I I . Analiza sytuacji ekonomiczno-f inansowej za 2025 rok 

 

Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej została opracowana w oparciu o teorię i zasady analizy 

wskaźnikowej, dostosowanej do warunków i specyfiki sektora ochrony zdrowia. 

Analizę sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2025 rok przeprowadzono w oparciu o punktowe oceny 

przypisane poszczególnym wskaźnikom wyliczonym zgodnie ze sposobem określonym w cytowanym 

wyżej rozporządzeniu (pkt II część A). 

W poniższej tabeli przedstawiono metodologię obliczania wskaźników i przypisywanej im punktacji. 
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Wskaźniki Metoda obliczania Przedziały wartości 
Ocena 

punktowa 

I. Wskaźniki zyskowności 

Zyskowności  netto 
(%) 

wynik netto × 100%

przychody netto ze sprzedaży produktów
+ przychody netto ze sprzedaży towarów i materiałów

+ pozostałe przychody operacyjne
+ przychody finansowe

 poniżej 0,0% 
od 0,0% do 2,0% 

powyżej 2,0% do 4,0% 
powyżej 4,0% 

0 
3 
4 
5 

Zyskowności 
działalności 
operacyjnej (%) 

wynik z działalności operacyjnej × 100%

przychody netto ze sprzedaży produktów
+ przychody netto ze sprzedaży towarów i materiałów

+ pozostałe przychody operacyjne

 
poniżej 0,0% 

od 0,0% do 3,0% 
powyżej 3,0% do 5,0% 

powyżej 5,0% 

0 
3 
4 
5 

Zyskowności 
aktywów (%) 

wynik netto × 100%

średni stan aktywów
 

poniżej 0,0% 
powyżej 0,0% do 2,0% 
powyżej 2,0% do 4,0% 

powyżej 4,0% 

0 
3 
4 
5 

Maksymalna ocena wskaźników zyskowności 15 

II. Wskaźniki płynności 

Płynności bieżącej 

aktywa obrotowe −  należności krótkoterminowe z tyt.
dostaw i usług, o okresie spłaty powyżej 12 miesięcy

− krótkoterminowe rozliczenia międzyokresowe (czynne)
zobowiązania krótkoterminowe −  zobowiązania
z tytułu dostaw i usług, o okresie wymagalności 

powyżej 12  miesięcy +  rezerwy na zobowiązania 
krótkoterminowe

 

poniżej 0,6                                     
od 0,60 do 1,00                              

powyżej 1,00 do 1,50                                             
powyżej 1,5 do 3,00 

powyżej 3,00 lub jeżeli 
zobowiązania 

krótkoterminowe = 0 zł 

0 
4 
8 

12 
 
 

10 

Płynności szybkiej 

aktywa obrotowe −  należności krótkoterminowe z tytułu
dostaw i usług o okresie spłaty powyżej 12 miesięcy

− krótkoterminowe rozliczenia międzyokresowe (czynne)
− zapasy

zobowiązania krótkoterminowe −  zobowiązania z tyt.
dostaw i usług, o okresie wymagalności powyżej 12 miesięcy

+ rezerwy na zobowiązania krótkoterminowe

 

poniżej 0,50                                    
powyżej 0,50 do 1,00                                             
powyżej 1,00 do 2,50 

powyżej 2,50 lub jeżeli 
zobowiązania 

krótkoterminowe = 0 zł 

0 
8 

13 
 
 

10 

Maksymalna ocena wskaźników płynności 25 

III. Wskaźniki efektywności 

Rotacji należności 
(w dniach) 

średni stan należności z tytułu dostaw i usług
×  liczba dni  w okresie (365)

przychody netto ze sprzedaży produktów 
+ przychody netto ze sprzedaży towarów i materiałów

 

poniżej 45 dni                                   
od 45 dni do 60 dni                                             
od 61 dni do 90 dni 

powyżej 90 dni 

3 
2 
1 
0 

Rotacji zobowiązań 
(w dniach) 

średni stan zobowiązań z tytułu dostaw i usług
×  liczba dni w okresie (365)

przychody netto ze sprzedaży produktów
+ przychody netto ze sprzedaży towarów i materiałów

 

do 60 dni                                   
od 61 dni do 90 dni                                                    

powyżej 90 dni 

7 
4 
0 

Maksymalna ocena wskaźników zyskowności 10 

IV. Wskaźniki zadłużenia 

Zadłużenia 
aktywów (%) 

(zobowiązania długoterminowe
+ zobowiązania krótkoterminowe 

+ rezerwy na zobowiązania ) ×  100%

aktywa razem
 

poniżej 40 %                                    
od 40% do 60%                                             

powyżej 60% do 80%                                                                                        
powyżej 80% 

10 
8 
3 
0 

Wypłacalności 
zobowiązania długoterminowe + zobowiązania 
krótkoterminowe + rezerwy na zobowiązania

fundusz własny
 

od 0,00 do 0,50                               
od 0,51 do 1,00                                             
od 1,01 do 2,00                                                  
od 2,01 do 4,00 

pow. 4,00 lub pon. 0,00 

10 
8 
6 
4 
0 

Maksymalna ocena wskaźników zyskowności 20 

Maksymalna liczba punktów ogółem 70 
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W oparciu o sprawozdanie finansowe za 2025 rok dokonano wyliczeń wskaźników wg sposobu 

określonego w cytowanym wcześniej Rozporządzeniu Ministra Zdrowia – poniżej przedstawiono 

podsumowanie wyników oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej. 

Grupa wskaźników Wskaźniki Wartość wskaźnika Ocena 

I. Wskaźniki zyskowności 

Zyskowności  netto (%) 5,63 5 

Zyskowności działalności operacyjnej (%) 5,20 5 

Zyskowności aktywów (%) 11,37 5 

Razem wskaźniki zyskowności: 15 

II. Wskaźniki płynności 
Płynności bieżącej 2,25 12 

Płynności szybkiej 2,08 13 

Razem wskaźniki płynności: 25 

III. Wskaźniki efektywności 
Rotacji należności (w dniach) 34 3 

Rotacji zobowiązań (w dniach) 21 7 

Razem wskaźniki efektywności: 10 

IV. Wskaźniki zadłużenia 
Zadłużenia aktywów (%) 27 10 

Wypłacalności 0,49 10 

Razem wskaźniki zadłużenia: 20 

SUMA UZYSKANYCH PUNKTÓW: 70 

 

W wyniku analizy wskaźników sporządzonej na podstawie sprawozdania finansowego za 2025 rok przy 

zastosowaniu metody punktowej uzyskano 70 punktów, co stanowi 100% maksymalnej liczby punktów 

możliwej do uzyskania i świadczy o stabilnej sytuacji ekonomiczno – finansowej jednostki. Dodatni 

wynik finansowy oraz wzrost kapitałów własnych pozwolił na osiągnięcie pożądanych wskaźników 

zyskowności. Znaczny wzrost  wartości aktywów trwałych, obrotowych i kapitałów oraz wypracowany 

w 2025 roku zysk zmienił strukturę bilansu i przełożył się na wzrost pozostałych wskaźników oceny 

sytuacji finansowej podmiotu.  

Nowe nieruchomości Wielkopolskiego Centrum Pediatrii i jego wyposażenie otrzymane w nieodpłatne 

użytkowanie od Urzędu Marszałkowskiego Województwa Wielkopolskiego będącego beneficjentem 

dotacji z UE w kwocie ponad 461 mln zł ze względu na trwałość projektu zostało ujęte w ewidencji 

pozabilansowej, która nie bierze udziału w kalkulacji wskaźników.        
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C. PROGNOZA FINANSOWA NA LATA 2026-2028 
 

I . Założenia do prognozy przychodów i kosztów  

 

Specjalistyczny Zespół Opieki Zdrowotnej nad Matką i Dzieckiem w Poznaniu prowadzi gospodarkę 

finansową na zasadach określonych w ustawie o działalności leczniczej. Zgodnie z art. 52 cytowanej 

ustawy, pokrywa z posiadanych środków i uzyskiwanych przychodów koszty działalności i reguluje 

zobowiązania. 

Podstawą określenia prognozowanych przychodów i kosztów jest plan finansowy na rok 2026 oraz 

dane znane na dzień sporządzenia raportu. Projekcja przyszłych wyników finansowych opracowana 

została także w oparciu o rzeczywiste dane lat poprzednich, przy założeniu kontynuowania działalności 

przez SZOZnMiD w Poznaniu w dającej się przewidzieć przyszłości. W prognozie na lata 2026-2028 

założono, że finansowanie świadczeń w zakresie leczenia szpitalnego i ambulatoryjnej opieki 

specjalistycznej opiera się na dotychczasowych warunkach, dlatego przychody i koszty ujęte 

w prognozie są związane z realizacją umów z NFZ oraz innych przychodów, np. refundacji 

wynagrodzeń, najmu, szpitalnej kantyny, opłat parkingowych stanowiących jednak przychody w 

marginalnych wartościach. 

Poniżej zaprezentowano zestawienie umów jednostki na finansowanie świadczeń ze środków 

publicznych obowiązujących na dzień sporządzenia oceny (2026 r.). 

Lp. Nazwa płatnika Rodzaj/zakres świadczeń 
Termin obowiązywania 

umowy 

1 WOW NFZ Leczenie szpitalne - urologia 01.09.2025-31.08.2035 

2 WOW NFZ 

Leczenie szpitalne – anestezjologia i intensywna terapia 
dla dzieci, chirurgia dziecięca, choroby zakaźne 
dziecięce, kardiologia dziecięca, neonatologia, 

neurologia dziecięca, ortopedia i traumatologia narządu 
ruchu dziecięca, otolaryngologia dziecięca, 

endokrynologia dziecięca, gastroenterologia dziecięca, 
onkologia i hematologia dziecięca,  pediatria, alergologia 

dziecięca, logopedia, preluksacja, dermatologia i 
wenerologia, położnictwo i ginekologia, badania TK, 

programy lekowe, Nocna i Świąteczna Opieka 
Zdrowotna, Szpitalny Oddział Ratunkowy,      

01.10.2017-30.06.2027 

3 WOW NFZ 
Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna – świadczenia 
zakresie diabetologii dla dzieci, okulistyka dla dzieci 

01.11.2025-31.10.2030 

4 WOW NFZ Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna – urologia 01.05.2022-31.03.2026 

5 WOW NFZ 
Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna – badania 

rezonansu magnetycznego 
01.08.2025-31.07.2030 

6 WOW NFZ Leczenie szpitalne – programy lekowe 18.04.2023-31.03.2028 

7 WOW NFZ Leczenie szpitalne – programy lekowe 23.04.2025-31.12.2029 

8 WOW NFZ Rehabilitacja lecznicza  01.03.2023-28.02.2033 



 

 
11 

Lp. Nazwa płatnika Rodzaj/zakres świadczeń 
Termin obowiązywania 

umowy 

9 WOW NFZ Leczenie szpitalne – endokrynologia dziecięca 13.10.2025-31.08.2035 

10 WOW NFZ Leczenie szpitalne – programy lekowe 05.11.2025-31.10.2030 

 

W prognozie na lata 2026-2028 założono wzrost przychodów ze sprzedaży w związku z inflacją, 

przeszacowanie wyceny procedur medycznych oraz zakup nowoczesnego sprzętu medycznego, co 

powinno przełożyć się skrócenie czasu pobytu na oddziale a w efekcie na zwiększenie ilości 

przyjmowanych pacjentów oraz nowe, wyżej wyceniane  procedury medyczne.  

Prognoza kosztów została oparta na planie finansowym na rok 2026 oraz na podstawie danych 

historycznych kosztów z lat poprzednich. Czynnikiem wpływającym na wysokość ponoszonych kosztów 

jest niestabilna sytuacja gospodarcza na świecie. Wojna na Ukrainie i Bliskim Wschodzie spowodowały 

gwałtowne wzrosty inflacji w ostatnich latach. Trudne do przewidzenia są zdarzenia w najbliższym 

czasie mające wpływ na kształtowanie wysokości wynagrodzeń oraz cen towarów i usług 

wykorzystywanych przez jednostkę. Pozostaje nadzieja, iż przeszacowanie przez NFZ aktualnych wycen 

procedur medycznych w najbliższym czasie, zabezpieczy ciągle rosnące koszty funkcjonowania 

placówek medycznych.      

 

I I . Projekcja f inansowa na kolejne trzy lata obrotowe –  rachunek 

zysków i strat w układzie porównawczym  

 

Lp. Wyszczególnienie 2026 2027 2028 

A. 
Przychody netto ze sprzedaży i zrównane z 
nimi 

324 360 000 359 036 000 389 280 660 

A.I. Przychody netto ze sprzedaży produktów 324 000 000 358 656 000 388 895 660 

A.I.1. Przychody z NFZ 303 600 000 336 996 000 365 640 660 

A.II. Zmiana stanu produktów 0  0 0 

A.III. 
Koszty wytworzenia produktów na własne 
potrzeby jednostki 

0 0 0 

A.IV. 
Przychody netto ze sprzedaży towarów i 
materiałów 

360 000 380 000 385 000 

B. Koszty działalności operacyjnej 334 429 057 365 692 697 395 589 505 

B.I. Amortyzacja 15 997 084 17 596 793 15 000 000 

B.II. Zużycie materiałów i energii 56 404 313 59 460 779 62 693 692 

B.III. Usługi obce 97 777 659 107 555 425 118 310 968 

B.IV. Podatki i opłaty 2 130 000 2 236 500 2 348 325 

B.V. Wynagrodzenia 134 280 000 148 228 000 163 570 800 

B.VI. Ubezpieczenia społeczne i inne świadczenia 26 856 000 29 541 600 32 495 760 

B.VII. Pozostałe koszty rodzajowe 876 000 963 600 1 059 960 

B.VIII. Wartość sprzedanych towarów i materiałów 108 000 110 000 110 000 

C. Zysk (strata) ze sprzedaży - 10 069 057 - 6 656 697 - 6 308 845 
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Lp. Wyszczególnienie 2026 2027 2028 

D. Pozostałe przychody operacyjne 12 586 262 10 105 000 8 605 000 

D.I. 
Zysk z tytułu rozchodu niefinansowych 
aktywów trwałych 

0 0 0 

D.II. Dotacje 11 981 262 9 500 000 8 000 000 

D.III. 
Aktualizacja wartości aktywów 
niefinansowych 

5 000 5 000 5 000 

D.IV. Inne przychody operacyjne 600 000 600 000 600 000 

E. Pozostałe koszty operacyjne 90 000 110 000 110 000 

E.I. 
Strata z tytułu rozchodu niefinansowych 
aktywów trwałych 

0  0 0 

E.II. 
Aktualizacja wartości aktywów 
niefinansowych 

30 000 40 000 40 000 

E.III. Inne koszty operacyjne 60 000 70 000 70 000 

F. Zysk (strata) z działalności operacyjnej 2 427 205 3 338 303 2 186 155 

G. Przychody finansowe 720 000 700 000 700 000 

H. Koszty finansowe 0  0 0 

I. Zysk (strata) brutto 3 147 205 4 038 303 2 886 155 

J. Podatek dochodowy 216 000 226 800 238 140 

K. 
Pozostałe obowiązkowe zmniejszenia zysku   
(zwiększenia straty) 

0  0 0 

L. Wynik finansowy netto 2 931 205 3 811 503 2 648 015 

 

I I I . Analiza wskaźnikowa na lata 2026-2028 

 

W oparciu o przygotowaną projekcję bilansu oraz rachunku zysków i strat, uwzględniającą trzy kolejne 

lata obrotowe, dokonano wyliczeń wskaźników w poszczególnych grupach – wyniki oceny sytuacji 

ekonomiczno-finansowej jednostki zaprezentowano w poniższej tabeli. 

Grupa wskaźników Wskaźniki 

2026 2027 2028 

Wartość 
wskaźnika 

Ocena 
Wartość 

wskaźnika 
Ocena 

Wartość 
wskaźnika 

Ocena 

I. Wskaźniki 
zyskowności 

Zyskowności  netto (%) 0,87 3 1,03 3 0,66 3 

Zyskowności działalności 
operacyjnej (%) 

0,72 3 0,90 3 0,55 3 

Zyskowności aktywów (%) 1,48 3 1,91 3 1,31 3 

Razem wskaźniki zyskowności: 9  9  9 

II. Wskaźniki 
płynności 

Płynności bieżącej 2,06 12 2,19 12 2,23 12 

Płynności szybkiej 1,87 13 2,00 13 2,05 13 

Razem wskaźniki płynności: 25  25  25 

III. Wskaźniki 
efektywności 

Rotacji należności 
(w dniach) 

35 3 35 3 34 3 

Rotacji zobowiązań 
(w dniach) 

21 7 19 7 19 7 

Razem wskaźniki efektywności: 10  10  10 
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Grupa wskaźników Wskaźniki 

2026 2027 2028 

Wartość 
wskaźnika 

Ocena 
Wartość 

wskaźnika 
Ocena 

Wartość 
wskaźnika 

Ocena 

IV. Wskaźniki 
zadłużenia 

Zadłużenia aktywów (%) 27,35 10 28,27 10 29,43 10 

Wypłacalności 0,49 10 0,49 10 0,50 10 

Razem wskaźniki zadłużenia: 20  20  20 

SUMA UZYSKANYCH PUNKTÓW: 64  64  64 

 

W latach 2026-2028 prognozowany jest ustabilizowany poziom liczby punktów, niższy jednak o 6 p.p. 

w stosunku do liczby osiągniętej w roku poprzednim, ze względu na zaplanowany wynik finansowy 

niższy niż osiągnięty w roku 2025. Z powyższej analizy wskaźnikowej wynika, że w najbliższych 3 latach 

planowane jest, przy założeniu wzrostu nakładów na ochronę zdrowia, stabilna sytuacja ekonomiczno-

-finansowej jednostki, jednakże dokonywanie szacunków i prognoz ekonomiczno-finansowych w 

obecnych niepewnych warunkach gospodarczych (uwzględniających choćby wysoką inflację) 

obarczone jest dużym ryzykiem błędu. 

Sporządzona prognoza uwzględnia realizowane obecnie i przewidywane do realizacji inwestycje, 

jednakże w przypadku finansowania ich ze źródeł zewnętrznych ich wpływ na szacunki jest 

zrównoważony zarówno po stronie wpływów i wydatków, a więc po stronie przychodów i kosztów. 

 

IV. Informacja o istotnych zdarzeniach mających wpływ na sytuację 

ekonomiczno-finansową w prognozowanym okresie (2026-2028) 

 

1. Poziom kontraktowania świadczeń przez NFZ  

 

Aktualnie zawarte umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia na świadczenie usług medycznych 

zabezpieczają przychody szpitala. Wszystkie świadczenia ponad limitowe są finansowane z Funduszu 

Medycznego i w całości są zapłacone przez NFZ. Problemem jest jednak kwartalny system ich 

rozliczania. Powoduje to wydłużony czas oczekiwania na wpływ środków pieniężnych.   

W marcu 2024 roku jednostka poddana była procedurze akredytacji przez Centrum Monitorowania 

Jakości w Ochronie Zdrowia. W procesie oceny spełniania przez podmiot leczniczy standardów 

akredytacyjnych uzyskano bardzo wysoki wynik na poziomie 92% punktów. W związku z powyższym 

NFZ zastosuje dodatkowe współczynniki korygujące do wyceny niektórych procedur medycznych, co 

pozwoli jednostce uzyskać dodatkowe przychody. 

W związku z obowiązkiem uzyskania autoryzacji wynikającym z przepisów ustawy z dnia 16 czerwca 

2023 r. o jakości w opiece zdrowotnej i bezpieczeństwie pacjenta, SZOZnMiD złożył to Narodowego 

Funduszu Zdrowia wniosek o udzielenie autoryzacji w zakresie realizowanych świadczeń opieki 

zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych. W wyniku przeprowadzonej oceny wniosku oraz 

wizyty autoryzacyjnej w miejscach udzielania świadczeń potwierdzono spełnienie przez podmiot 

warunków wymaganych do uzyskania autoryzacji, w szczególności w zakresie funkcjonowania 

wewnętrznego systemu zarządzania jakością i bezpieczeństwem, a także zapewnienia odpowiednich 
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warunków realizacji świadczeń dotyczących personelu, wyposażenia oraz organizacji udzielania 

świadczeń opieki zdrowotnej. W związku z powyższym, decyzją prezesa NFZ z dnia 14 października 

2025 r. Specjalistycznemu Zespołowi Opieki Zdrowotnej nad Matką i Dzieckiem w Poznaniu przyznano 

autoryzację na okres od 14 października 2025 r. do 14 października 2030 r. dla następujących zakresów 

świadczeń: 

- anestezjologia i intensywna terapia dla dzieci – hospitalizacja 

- chirurgia dziecięca – hospitalizacja 

- choroby zakaźne dziecięce – hospitalizacja 

- kardiologia dziecięca – hospitalizacja 

- neonatologia hospitalizacja II poziom referencyjny 

- neurologia dziecięca – hospitalizacja 

- ortopedia i traumatologia narządu ruchu – hospitalizacja 

- otolaryngologia dziecięca – hospitalizacja 

- pediatria - hospitalizacja. 

 

 Na przełomie roku 2024/2025 rozpoczęło w szpitalu działalność własne Medyczne Laboratorium 

Diagnostyczne wraz z punktem pobrań, którego funkcjonowanie przekłada się przede wszystkim na 

szybsze decyzje podejmowane przez lekarza względem pacjentów i świadczy o rozwoju własnej 

struktury organizacyjnej jednostki.  

W roku 2016 na dwóch działkach przyległych do Szpitala, został oddany do użytku „Szpital Łazarski”, 

wybudowany przez prywatnego inwestora. Został on wydzierżawiony przez SZOZnMiD i połączony 

komunikacyjnie z budynkiem głównym szpitala św. Rodziny, w którym uruchomione zostały m.in. Izba 

Przyjęć, Dział Operacyjno-Pooperacyjny oraz Blok Porodowy. Powierzchnia użytkowa dotychczas 

dzierżawionego budynku wynosi 1 584 m2. W trakcie 2025 roku „Szpital Łazarski” został wykupiony 

przez Urząd Marszałkowski Województwa Wielkopolskiego i następnie przekazany w nieodpłatne 

użytkowanie Specjalistycznemu Zespołowi Opieki Zdrowotnej nad Matką i Dzieckiem w Poznaniu 

aktem notarialnym z dnia 13 października 2025 roku. Zwiększa to potencjał wykorzystania tego obiektu 

i daje możliwość reorganizacji pracy w szpitalu św. Rodziny.  

18 marca 2025 roku został przeprowadzony pierwszy zabieg aparatem Orthex w Wielkopolskim 

Centrum Pediatrii. Szpital dołączył zatem do nielicznych ośrodków w Polsce, które wykonują zabiegi za 

pomocą inteligentnego stabilizatora zewnętrznego - aparatu Orthex. Dotąd w Wielkopolsce tylko jeden 

ośrodek świadczył taką usługę medyczną. We wrześniu dzięki zakupowi specjalnego instrumentarium 

został wykonany w Szpitalu także pierwszy zabieg osteosyntezy podwójnego złamania żuchwy 

(załamanie trzonu i wyrostka kłykciowego).  

Szpital św. Rodziny stał się wiodącym podmiotem na terenie Poznania zakresie udzielania znieczuleń 

zewnątrzoponowych przy porodzie naturalnym. Ten rodzaj znieczulenia to nie tylko zapewnienie 

komfortu i poczucia bezpieczeństwa pacjentce, ale również atut przyciągający do szpitala kobiety 

rodzące. W 2025 roku zrealizowano w szpitalu św. Rodziny 394 świadczenia znieczulenia 

zewnątrzoponowego, wykonując je już co piątej pacjentce rodzące siłami natury. 

Specjalistyczny Zespół Opieki Zdrowotnej nad Matką i Dzieckiem w Poznaniu podejmuje więc różne 

działania mające na celu dalszy rozwój jednostki, wprowadzanie innowacyjnych rozwiązań, 

zdobywanie nowych doświadczeń i poszerzanie zakresu swojej działalności. 
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Dyrekcja jednostki ma nadzieję na przeszacowanie cen za wszystkie usługi medyczne przez NFZ w 

najbliższym czasie, aby sprostać zabezpieczeniu płynności finansowej przy ciągle rosnących kosztach 

funkcjonowania podmiotu leczniczego.      

 

2. Skutki  finansowe istotnych zagrożeń wynikających z toczących się 

spraw sądowych nieobjętych rezerwami w sprawozdaniu finansowym 

za 2025 r. 

 

Wszystkie toczące się sprawy sądowe zabezpieczone są polisą ubezpieczeniową, w związku z czym nie 

wpłyną w istotny sposób na sytuację ekonomiczno-finansową Szpitala. 

 

3. Sprawy z powództwa SPZOZ o zapłatę za świadczenia ponad l imitowe 

 

Wszystkie świadczenia ponad limitowe zostały zapłacone przez NFZ. 

 

4. Przewidywana zmiana struktury organizacyjnej samodzielnego 

publicznego zakładu opieki zdrowotnej z podaniem zmian 

organizacyjnych związanych ze zmianą zasad f inansowania 

świadczeń ze środków publicznych  

 

Specjalistyczny Zespół Opieki Zdrowotnej nad Matką i Dzieckiem w Poznaniu nie przewiduje w 

najbliższym czasie zmiany w strukturze organizacyjnej jednostki, poza reorganizacją pracy szpitala św. 

Rodziny, gdzie będzie można wykorzystać dodatkową powierzchnię „Szpitala Łazarskiego” na instalację 

nowego sprzętu medycznego i zoptymalizowanie wykorzystania logistyki tej jednostki.     

 

5. Wzrost kosztów prowadzonej działalności  

 

Przeprowadzka SZOZnMiD w Poznaniu do nowoczesnego budynku dała możliwość udzielania 

zwiększonej ilości świadczeń zdrowotnych dla dzieci, ale też spowodowała zwiększone nakłady na 

bieżące utrzymanie budynku.    

W związku z trudną sytuacją sektora medycznego w Polsce, inflacją a także z powodu zwiększonej 

sprzedaży usług medycznych koszty funkcjonowania podmiotu znacznie wzrosły. Zwiększenie 

wydatków jest zauważalne we wszystkich pozycjach działalności. Dodatkowym czynnikiem 

wpływającym na wzrost kosztów jest nowa lokalizacja jednostki, która wymagała zwiększenia obsady 

personelu oraz wyższych kosztów utrzymania całej infrastruktury.  Aktualnie skończył się okres 

gwarancji na budynek WCP, co spowoduje zwiększone wydatki na bieżące naprawy i konserwacje. 

Zaplanowano również dodatkowe koszty na remont pomieszczeń w Szpitalu św. Rodziny, głównie w 
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związku z koniecznością modernizacji struktury informatycznej, ale poczyniono starania by pozyskać 

środki z dotacji unijnych i samorządowych.    

 

6. Inne istotne informacje wynikające ze specyfiki jednostki  

 

Wielkopolskie Centrum Pediatrii jest to obecnie jeden z najnowocześniejszych szpitali pediatrycznych 

w Polsce. Celem szpitala jest poprawa dostępności i jakości kompleksowej opieki pediatrycznej, 

zarówno w zakresie podstawowym, jak i specjalistycznym, poprzez utworzenie jednego, nowego 

obiektu świadczącego kompleksowe usługi leczenia dzieci i młodzieży, w tym również w stanach 

zagrożenia życia, w pełni przystosowanego do nowych programów medycznych i technik leczenia, 

spełniającego najwyższe wymagania, normy i przepisy. Nakłady poczynione na drugi obiekt naszej 

jednostki, tj. Szpital Św. Rodziny w Poznaniu również podnoszą standardy pobytu i leczenia pacjentów. 

Przekłada się to na jakość obsługi pacjentów na oddziałach Położniczo-Ginekologicznym, 

Noworodkowym, natomiast niż demograficzny niestety nie pozwala na znaczące zwiększenie ilości 

przyjęć pacjentów. Dlatego poprzez bardziej specjalistyczne procedury rozwijany jest Oddział Urologii 

i Onkologii Urologicznej.  

Zakupiony najnowocześniejszy sprzęt medyczny daje nowe możliwości leczenia dla małych i dorosłych 

pacjentów. Szpital ciągle pozyskuje zewnętrzne środki na rozwój infrastruktury medycznej, 

poprawiającej  jakość świadczonych usług.    

 

 

…………………………………………………. 
(podpis kierownika jednostki) 
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