Warszawa, dnia 15 stycznia 2026 r.

Poz. 73

UCHWALA NR 22
RADY MINISTROW

z dnia 9 stycznia 2026 r.

w sprawie ustanowienia programu inwestycyjnego pod nazwg ,,Budowa nowego budynku dla Oddzialu Psychiatrii
Dorosltych oraz Oddzialu Psychiatrii Dzieci i Mlodziezy wraz z obszarem dziennym i ambulatoryjnym
przeznaczonym opiece psychiatryczno-psychologicznej w Samodzielnym Publicznym Zakladzie Opieki Zdrowotnej
Szpital Uniwersytecki w Krakowie”

Na podstawie art. 5 ust. 1 ustawy z dnia 7 pazdziernika 2020 r. o Funduszu Medycznym (Dz. U. z 2024 r. poz. 889 oraz
72025 r. poz. 1739) Rada Ministrow uchwala, co nastepuje:

§ 1. 1. Rada Ministréw ustanawia program inwestycyjny pod nazwa ,,Budowa nowego budynku dla Oddziatu Psychiatrii
Dorostych oraz Oddziatu Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy wraz z obszarem dziennym i ambulatoryjnym przeznaczonym opiece
psychiatryczno-psychologicznej w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej Szpital Uniwersytecki w Kra-
kowie”, zwany dalej ,,Programem inwestycyjnym”, stanowigcy zatgcznik do uchwaty.

2. Program inwestycyjny ustanawia si¢ na lata 2026-2029.
§ 2. 1. Program inwestycyjny jest dofinansowany ze $rodkow Funduszu Medycznego.

2. Laczna kwota $rodkéw z Funduszu Medycznego z Subfunduszu Infrastruktury Strategicznej w okresie realizacji
Programu inwestycyjnego wyniesie 197 275 196 zt.

3. Kwota $rodkéw na realizacje Programu inwestycyjnego jest corocznie ujmowana w planie finansowym Funduszu
Medycznego, stanowigcym zalacznik do ustawy budzetowej na dany rok, i podawana do publicznej wiadomosci na stronie
internetowej urzedu obstugujacego ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym po dniu ogloszenia.

Prezes Rady Ministrow: D. Tusk
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Zatacznik do uchwaty nr 22 Rady Ministrow
z dnia 9 stycznia 2026 r. (M.P. poz. 73)

Program inwestycyjny

pod nazwa ,Budowa nowego budynku dla Oddziatu Psychiatrii
Dorostych oraz Oddziatu Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy
wraz z obszarem dziennym i ambulatoryjnym przeznaczonym
opiece psychiatryczno-psychologicznej w Samodzielnym
Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej
Szpital Uniwersytecki w Krakowie”

dla projektu strategicznego
wskazanego do dofinansowania
ze $srodkéw Funduszu Medycznego?

w konkursie

nr FM-SIS.03.PSYCH.20242

1) Zgodnie z ustawa z dnia 7 pazdziernika 2020 r. o Funduszu Medycznym (Dz. U. z 2024 r. poz. 889
oraz z 2025 r. poz. 1739).

2 Na wybér propozycji projektéw strategicznych w zakresie dofinansowania zadan polegajacych na
budowie, przebudowie, modernizacji lub doposazeniu infrastruktury strategicznej podmiotéw
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne
w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien, na podstawie umowy z Narodowym Funduszem
Zdrowia.
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I. Podmiot realizujagcy program

Nazwa podmiotu (Inwestora)

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Szpital Uniwersytecki w Krakowie

Adres podmiotu

30-688 Krakéw, ul. Marii Orwid 11

Informacje o podmiocie

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Szpital Uniwersytecki w Krakowie, zwany dalej
,Szpitalem”, jest podmiotem leczniczym zakwalifikowanym do systemu podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia Swiadczen opieki zdrowotnej jako szpital ogdlnopolski (art. 95! ust. 2 pkt 6 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U.
z 2025 r. poz. 1461, z p6zn. zm.)). Jest to jeden z najwiekszych szpitali klinicznych w Rzeczypospolitej
Polskiej oraz jeden z wiodacych podmiotéw systemu ochrony zdrowia w kraju.

Na oferte Szpitala sktada sie szeroki zakres swiadczen opieki zdrowotnej, poczawszy od zaawansowanej
diagnostyki obrazowej, laboratoryjnej, genetycznej, mikrobiologicznej i patomorfologicznej, po szeroki
wachlarz $wiadczenn opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne oraz ambulatoryjna opieka
specjalistyczna. Szpital posiada umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia na realizacje wiekszosci
rodzajéw i zakreséw $wiadczen opieki zdrowotnej. W Szpitalu funkcjonuja 33 oddziaty kliniczne o tacznej
liczbie té6zek wynoszacej 1283, 78 poradni specjalistycznych oraz szereg pracowni diagnostycznych
i zabiegowych. Zgodnie ze stanem na 30.09.2024 r. Szpital zatrudnia 5327 pracownikéw, w tym 4259 oséb
wykonujacych zawéd medyczny.

Szpital jest realizatorem swiadczen w ramach wiekszo$ci priorytetowych dziedzin medycyny okreslonych
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2022 r. w sprawie okreslenia priorytetowych
dziedzin medycyny (Dz. U. z 2024 r. poz. 791), tj.: anestezjologii i intensywnej terapii, chirurgii ogolnej,
chirurgii onkologicznej, choréb wewnetrznych, choréb zakaznych, geriatrii, hematologii, medycynie
paliatywnej, medycynie ratunkowej, neonatologii, onkologii klinicznej, patomorfologii, psychiatrii,
psychiatrii dzieci i mtodziezy, radioterapii onkologicznej. W 2023 r. liczba hospitalizacji wyniosta 123 319,
a liczba porad udzielonych w ambulatoriach 622 407.

Szpital stanowi baze dla dziatalno$ci dydaktycznej oraz badan naukowych dla Uniwersytetu
Jagiellonskiego - Collegium Medicum. Na terenie Szpitala odbywa sie ksztatcenie przed- i podyplomowe
w zawodach medycznych dla wydziatéow: lekarskiego, farmaceutycznego i nauk o zdrowiu. W 2023 r.
w Szpitalu prowadzono 118 komercyjnych badan klinicznych, 10 niekomercyjnych badan klinicznych oraz
168 projektéw naukowo-badawczych w ramach wspétpracy z Uniwersytetem Jagiellonskim - Collegium
Medicum.

Dbajac o zwiekszenie bezpieczenstwa pacjenta oraz o jakos¢ udzielanych swiadczen, szczegdélne sukcesy
w zakresie innowacyjnych metod leczenia Szpital odnotowuje w zakresie chirurgii onkologicznej,
zwtaszcza w chirurgii laparoskopowej. Szpital jest cztonkiem trzech Europejskich Sieci Referencyjnych
w zakresie choréb rzadkich (Europejskiej Sieci Referencyjnej ds. Rzadkich Choréb Neurologicznych,
Europejskiej Sieci Referencyjnej ds. Choréb Metabolicznych Dziedzicznych oraz Sieci Referencyjnej
ds. Rzadkich Niedoboréw Odpornosci, Choréb Autoinflamacyjnych i Autoimmunologicznych).

W Szpitalu od wielu lat funkcjonuje Oddziat Kliniczny Psychiatrii Dorostych, Dzieci i Mtodziezy, zwany
dalej ,OKPDDiM" w ramach ktérego sg udzielane $wiadczenia opieki zdrowotnej z zakresu psychiatrii
zaréwno dla dzieci i mtodziezy, jak i pacjentéw dorostych. Swiadczenia w tym obszarze sa realizowane
takze w oddziatach dziennych oraz poradniach specjalistycznych. W OKPDDIM zatrudnionych jest
340 pracownikow, co tacznie przektada sie na 268 etatow (stan na 18.11.2024 r.).
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W 2023 r. liczba pacjentéw leczonych na Oddziale Psychiatrii Dorostych wynosita 466, natomiast
na Oddziale Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy 316. Liczba $wiadczen udzielonych w ramach opieki
ambulatoryjnej w 2023 r. wyniosta odpowiednio: Poradnia Psychiatrii Dorostych (22 662), Poradnia
Leczenia Uzaleznien (2917), Poradnia Psychiatrii Dzieci i Mfodziezy (6366), Poradnia leczenia uzaleznien
od substancji psychoaktywnych dla dzieci i mtodziezy (1017), Zesp6t Leczenia Srodowiskowego (6080),
Poradnia Psychologiczna (2110), Poradnia Psychologiczna dla dzieci i mtodziezy (4632).

Il. Okres realizacji programu

Planowany termin realizacji Programu inwestycyjnego zostat ustanowiony na lata 2026-2029.

lll. Cel programu

Gtéwnym celem Programu inwestycyjnego jest podniesienie standardéw opieki zdrowotnej w obszarze
psychiatrii na terenie wojewddztwa matopolskiego, poprawa jakosci swiadczen opieki zdrowotnej oraz
zapewnienie ciggtosci leczenia pacjentéw wymagajacych kompleksowej opieki psychologiczno-
-psychiatrycznej przez stworzenie optymalnych warunkéw do diagnozowania i leczenia chorych.

Gtowny cel zostanie osiagniety przez realizacje celéw szczegétowych, do ktérych nalezy zaliczy¢:

1) zwiekszenie efektywnosci udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej oraz poprawe efektow
terapeutycznych dzieki zapewnieniu odpowiednich warunkéw leczenia, a takze wyposazenie
budynku w nowoczesng aparature medyczng wspomagajaca diagnozowanie i leczenie
pacjentow;

2) zwiekszenie dostepnosci do $wiadczen przez zwiekszenie liczby tézek, co skroci czas oczekiwania
na hospitalizacje;

3) poprawe bezpieczenstwa oraz zwiekszenie komfortu pacjentow przez wdrozenie nowoczesnych
systeméw bezpieczenstwa oraz dostosowanie budynku do potrzeb pacjentéw z zaburzeniami
psychicznymi z réznych grup wiekowych;

4) podniesienie efektywnosci pracy personelu medycznego dzieki optymalizacji wykorzystania
przestrzeni oraz wyposazeniu budynku w nowoczesng aparature medyczng i diagnostyczna, co
poprawi organizacje pracy oraz usprawni komunikacje w zespole medycznym:;

5) zapewnienie integracji réznych form opieki zdrowotnej, w tym opieki stacjonarnej,
ambulatoryjnej oraz terapii dziennej;

6) poprawe dostepnosci do leczenia dla pacjentéw ze schorzeniami wspétistniejgcymi dzieki
lokalizacji budynku w sasiedztwie jednostek Szpitala zlokalizowanych przy ul. Macieja
Jakubowskiego 2;

7) promocje zdrowia psychicznego przez stworzenie przestrzeni umozliwiajagcej prowadzenie
warsztatow edukacyjnych dotyczacych zdrowia psychicznego;

8) prowadzenie badan naukowych, w tym innowacyjnych badan klinicznych z zakresu psychiatrii,
psychologii oraz psychoterapii w ramach przeznaczonej na ten cel przestrzeni.

IV. Zadania programu
IV.1. Opis inwestycji

Inwestycja bedzie obejmowacé budowe nowego budynku dla: Oddziatu Psychiatrii Dorostych, Oddziatu
Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy, Oddziatu Dziennego Rehabilitacji Psychiatrycznej dla Dzieci i Mtodziezy,
Poradni Psychiatrii Dorostych, Poradni Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy, Poradni leczenia uzaleznienn od
substancji psychoaktywnych dla dzieci i mtodziezy, a takze Poradni Psychologicznej dla dorostych oraz
Poradni Psychologicznej dla dzieci i mtodziezy, stanowigcych niezbedne uzupetnienie dla $wiadczen
udzielanych w komdrkach organizacyjnych przeznaczonych opiece psychiatrycznej. Budynek bedzie
posiadat zwarta bryte z dwoma skrzydtami i centralnie zlokalizowanym wejsciem gtéwnym.



Monitor Polski -5- Poz. 73

Szpital dysponuje decyzjg o ustaleniu lokalizacji inwestycji celu publicznego (decyzja nr AU-2/6733/155/2022
z dnia 14.09.2022 r. znak: AU-02-6.6733.108.2022.MKD), posiada takze program funkcjonalno-uzytkowy
(PFU) oraz koncepcje architektoniczng dla inwestycji.

Powierzchnia catkowita budynku bedzie wynosi¢ ok. 11 327 m2 Budynek bedzie posiadat sze$é
kondygnacji: jedng podziemng i pie¢ kondygnacji naziemnych. Na terenie inwestycji przewiduje sie
stanowiska parkingowe, w tym stanowiska dla oséb z niepetnosprawnosciami oraz zatoki postojowe.

W ramach inwestycji Szpital przewiduje takze wyposazenie budynku w aparature medyczna, tj. t6zka
szpitalne, aparaty do znieczulenia ogélnego z wyposazeniem, kardiomonitory, aparaty do zabezpieczenia
tlenowego - respiratory transportowe, aparaty do magnetoterapii, aparaty do leczenia depresji z uzyciem
VR (wirtualnej rzeczywistosci), zakup wyposazenia przeznaczonego celom dydaktycznym, zakup sprzetu
komputerowego, zakup wyposazenia meblowego (meble ruchome, meble w zabudowie), wyposazenie
pomieszczen sanitarno-higienicznych, doposazenie budynku w urzadzenia specjalistyczne, w tym poczte
pneumatyczna, a takze urzadzenia zapewniajace bezpieczenstwo oraz stuzace ochronie ludzi i mienia,
tj. monitoring audiowizualny.

W budynku jest planowane utworzenie strefy rehabilitacji dla pacjentéw z wyodrebnionym obszarem do
kinezyterapii oraz zaje¢ warsztatowych, a takze przestrzeni rehabilitacyjnej, mieszczacej sie na zewnatrz
budynku, co pozwoli zoptymalizowac proces terapeutyczny. Dodatkowo w budynku przewidziano
przestrzen na potrzeby realizacji dydaktyki oraz prowadzenia badan klinicznych (w obecnej lokalizacji
brakuje osobnej przestrzeni przeznaczonej do prac badawczo-rozwojowych).

IV.2. Zadania

Program inwestycyjny bedzie realizowany w ramach jednego zadania - Budowa oraz wyposazenie
nowego budynku dla Oddziatu Psychiatrii Dorostych, Oddziatu Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy, Oddziatu
Dziennego Rehabilitacji Psychiatrycznej dla Dzieci i Mtodziezy, Poradni Psychiatrii Dorostych, Poradni
Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy, Poradni leczenia uzalezniein od substancji psychoaktywnych dla dzieci
i mtodziezy, Poradni Psychologicznej dla dorostych oraz Poradni Psychologicznej dla dzieci i mtodziezy.

W ramach zadania zostang wykonane prace budowlane obejmujgce budowe budynku z przestronnym
holem, izba przyje¢, czescia dydaktyczna, administracyjna, kliniczna i rehabilitacyjna na parterze oraz
oddziatami i poradniami psychiatrycznymi dla dzieci, mtodziezy i dorostych na wyzszych kondygnacjach,
wraz z zapleczem technicznym i magazynowym w czesci podziemnej oraz na strychu.

Zagospodarowanie terenu obejmuje wykonanie elementéw matej architektury (tawki, stojaki rowerowe,
altana), boiska i stotéw do ping ponga, terendw zielonych oraz infrastruktury technicznej (o$wietlenie,
kanalizacja, system nawadniania, odwodnienie). Przewidziano takze elementy kontroli dostepu i bezpieczenstwa,
w tym system przyzywowy, szlabany z rozpoznawaniem tablic rejestracyjnych oraz monitoring dostepu
dla stuzb ratunkowych. Przewidziano réwniez drogi wewnetrzne, droge pozarowa, miejsca postojowe,
w tym miejsca dla oséb z niepetnosprawnosciami, ciggi piesze, schody terenowe oraz Sciezki i placyki
w czesci parkowej. Dzieki tym planom teren bedzie nie tylko odpowiednio zagospodarowany, ale zapewni
uzytkownikom wysoki komfort oraz petne bezpieczehstwo podczas korzystania z réznorodnych funkcji
rekreacyjnych i uzytkowych.

W ramach zadania jest planowany réwniez zakup wyposazenia, w tym mebli ruchomych oraz mebli
w zabudowie, wyposazenia sanitarno-higienicznego oraz sprzetu dydaktycznego. Uwzgledniono takze
urzadzenia specjalistyczne, takie jak poczta pneumatyczna, sprzet komputerowy oraz urzadzenia stuzace
bezpieczenstwu i ochronie ludzi i mienia (monitoring audiowizualny). Ponadto zakupiona zostanie
aparatura medyczna, w tym tézka szpitalne, aparaty do znieczulenia, kardiomonitory, respiratory
transportowe, aparaty do magnetoterapii oraz aparaty do leczenia depresji z uzyciem technologii
wirtualnej rzeczywistosci (VR).
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V. Opis zaktadanych efektéw medycznych i rzeczowych w wyniku realizacji inwestycji
Realizacja Programu inwestycyjnego zaktada uzyskanie nastepujgcych korzysci dla pacjenta:

1. Poprawa warunkéw hospitalizacji i leczenia. Nowoczesna, przestronna oraz w petni dostepna dla
0s06b z niepetnosprawnosciami infrastruktura zapewni pacjentom i ich rodzinom komfort dzieki
klimatyzowanym wnetrzom, czytelnym traktom komunikacyjnym oraz windom dostepnym dla
pacjentow z niepetnosprawnosciami. Wprowadzone zostang rozwiazania zapewniajace
odpowiednig  izolacje  akustyczng = w pomieszczeniach  przeznaczonych na  sesje
psychoterapeutyczne, gwarantujac tym samym pacjentom poczucie prywatnosci.

2. Poprawa bezpieczenstwa przez zapewnienie rozwigzan architektonicznych niwelujacych
ograniczenia wystepujace w obecnej lokalizacji Oddziatu Psychiatrii Dorostych oraz Oddziatu
Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy tj. brak wind, klimatyzacji, a takze rozwigzan pozwalajacych na
bezpieczne oraz zgodne ze wspoétczesng wiedzg medyczng izolowanie i zabezpieczenie
pacjentow z epizodami pobudzenia i agresji. Wyposazenie nowego budynku w windy oraz
szerokie klatki schodowe i ciggi komunikacyjne poprawi bezpieczenstwo i ograniczy ryzyko
wystepowania wypadkéw oraz innych zdarzen niepozadanych.

3. Zapewnienie kompleksowej opieki, stanowigcej podstawe terapii dzieci i mtodziezy z problemami
psychicznymi. Program inwestycyjny umozliwi postawienie diagnozy psychologicznej i lekarskiej,
zapewni takze wielokierunkowy proces leczenia irehabilitacji. W budynku jest planowane
utworzenie strefy rehabilitacji dla pacjentéw z wyodrebnionym obszarem do: kinezyterapii,
rehabilitacji oraz zaje¢ warsztatowych, a takze przestrzeni rehabilitacyjnej, mieszczacej sie na
zewnatrz budynku, co pozwoli zoptymalizowa¢ proces terapeutyczny. Kompleksowa opieka
objeci zostang takze pacjenci petnoletni, dla ktérych $wiadczenia opieki zdrowotnej beda
udzielane w Oddziale Psychiatrii Dorostych, Poradni Psychiatrii Dorostych oraz Poradni
Psychologicznej, stanowigcej niezbedne uzupetnienie dla $wiadczen udzielanych w komarkach
organizacyjnych przeznaczonych opiece psychiatryczne;j.

4. Integracja opieki psychiatrycznej z innymi dziedzinami medycyny. Znaczaca korzyscia wynikajaca
z lokalizacji inwestycji jest zwiekszenie dostepnosci do interdyscyplinarnej opieki nad pacjentem
przez mozliwo$¢ bezposredniego zasiegania opinii, konsylidw, konsultacji, a takze mozliwosé
(stosunkowo szybkiego) przekazania pacjenta do innego oddziatu szpitalnego. Inwestycja utatwi
wspodtprace z innymi specjalistami i zapewni dostep do szerokiego zakresu $wiadczen opieki
zdrowotnej, co poprawi ogdlng opieke zdrowotng pacjentéw przez umozliwienie diagnozy
psychologicznej i lekarskiej. Inwestycja umozliwi $wiadczenie kompleksowych swiadczen opieki
zdrowotnej pacjentom wymagajacym zaréwno leczenia psychiatrycznego, jak i opieki zdrowotnej
w ramach innych zakreséw leczenia.

5. Stworzenie S$rodowiska sprzyjajagcego rekonwalescencji. Program inwestycyjny, dzieki
uwzglednieniu takich aspektéw jak przestrzenie rekreacyjne i ogrdod rehabilitacyjny, pozytywnie
wptynie na proces rekonwalescencji pacjentow.

6. Redukcja stygmatyzacji. Nowoczesne i przyjazne otoczenie medyczne pomoze w redukcji
stygmatyzacji zwigzanej z negatywnym postrzeganiem leczenia psychiatrycznego i terapii
psychiatrycznej, co moze zacheci¢ wiecej oséb do korzystania z pomocy i wsparcia w tym
obszarze.

WSsréd planowanych efektéw medycznych Programu inwestycyjnego nalezy wymienié:

1. Wdrozenie nowych metod diagnostycznych i leczniczych, w tym z wykorzystaniem narzedzi VR
(wirtualnej rzeczywistosci). Jednym z zastosowan VR jest terapia po traumie polegajaca na
doswiadczaniu wirtualnych scen, ktére symulujg przebytg traume, ale w bezpiecznym i kontrolowanym
$rodowisku, co pozwala na stopniowe przyzwyczajanie pacjenta do okreslonych stresujgcych
sytuacji i pomaga w radzeniu sobie z lekiem.
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2. Przyspieszenie diagnozy réznicowej i skrocenie czasu hospitalizacji dzieki zintensyfikowaniu
leczenia z wykorzystaniem metod niefarmakologicznych (elektrowstrzasy, terapia magnetyczna)
oraz wdrozeniu nowych metod diagnostycznych i leczniczych, w tym przy uzyciu narzedzi VR
(wirtualnej rzeczywistosci).

3. Skrécenie czasu oczekiwania na udzielenie $wiadczenia oraz poprawe dostepnosci do Swiadczen
dzieki zwiekszeniu liczby tézek w Oddziale Psychiatrii Dorostych oraz w Oddziale Psychiatrii
Dzieci i Mtodziezy.

4. Integracje opieki psychiatrycznej z innymi dziedzinami medycyny oraz zintegrowanie opieki
somatycznej i opieki psychiatrycznej nad pacjentami w réznym wieku. Inwestycja umozliwi
prowadzenie bezposrednich konsyliéw wielospecjalistycznych w ramach diagnozy réznicowe;j
oraz zapewnienie wykonywania specjalistycznych badan somatycznych pacjentom, dla ktérych
transport pomiedzy (obecnie odlegtymi) lokalizacjami jest utrudniony. Inwestycja bedzie sprzyjaé
fatwiejszemu transferowi pacjentéw pomiedzy oddziatami, umozliwiajac wielospecjalistyczng
i ciagta opieke, a takze zastosowanie optymalnych metod diagnostyki i leczenia, niezaktéconych
przez koniecznos¢ transportu pomiedzy odlegtymi lokalizacjami.

5. Rozwdj opieki psychiatrycznej na trzech poziomach referencyjnych, co w konsekwencji zwiekszy
dostepnos$¢ do $wiadczen.

6. Poprawe warunkéw pracy oraz zwiekszenie efektywnosci personelu medycznego dzieki
zapewnieniu nowoczesnych, przestronnych i dobrze wyposazonych pomieszczen.

7. Stworzenie nowoczesnej bazy stuzacej prowadzeniu badan klinicznych. Dzieki utworzeniu
przestrzeni przeznaczonej dla badan klinicznych bedzie mozliwa realizacja badan w wiekszej
liczbie, co wigze sie z dostepem do najnowszych metod leczenia oraz innowacyjnych terapii, ktére
nie sa powszechnie dostepne. Umozliwi to pacjentom skorzystanie z nowoczesnych rozwigzan
terapeutycznych, co moze znaczgco poprawic ich stan zdrowia.

8. Stworzenie lepszych warunkéw szkoleniowych dla personelu medycznego, dzieki nowoczesnym
przestrzeniom przeznaczonym do dydaktyki.

Do planowanych efektéw rzeczowych Programu inwestycyjnego zaliczy¢ nalezy:

1. Stworzenie nowoczesnego budynku przeznaczonego opiece nad pacjentami z zaburzeniami
psychicznymi - w ramach planowanego Programu inwestycyjnego powstanie nowy budynek,
zaprojektowany z mysla o kompleksowej opiece nad pacjentami z zaburzeniami psychicznymi.

2. Zwiekszenie liczby t6zek. Inwestycja przewiduje wzrost o 13 liczby t6zek w Oddziale Psychiatrii

Dorostych (jest: 55, bedzie: 68) oraz o 2 w Oddziale Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy (jest: 32,

bedzie: 34).

Zakup niezbednej aparatury medyczne;j.

4. Woyposazenie budynku w poczte pneumatyczng, tj. innowacyjne rozwigzanie logistyczne
umozliwiajgce szybki transport materiatéw do badan diagnostycznych, co przetozy sie na
przyspieszenie proceséw diagnostycznych.

5. Zakup pieca ceramicznego do wypalania ceramiki stuzgcego wsparciu procesu terapeutycznego
i prowadzeniu zaje¢ warsztatowych dla pacjentow.

6. Zakup nowoczesnej infrastruktury IT, w tym komputeréw oraz telefonéw analogowych, WiFii IP,
zapewniajacych ptynnag komunikacje i zarzadzanie danymi.

7. Zainstalowanie nowoczesnych urzadzen bezpieczehstwa, zapewniajgcych ochrone zaréwno
pacjentow, jak i personelu medycznego (monitoring, systemy przyzywowe).

w

Wszystkie efekty Programu inwestycyjnego maja na celu stworzenie nowoczesnej i kompleksowej
infrastruktury przeznaczonej opiece psychiatrycznej, a takze poprawe bezpieczenstwa i komfortu
pacjentéw.
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VI. Prognozowany plan finansowy i harmonogram rzeczowy

VI.1. Prognozowany plan finansowy

Tabela 1. Prognozowany plan finansowy

I I, Kogtac: ::I):gwa Nakfady Prognozowane nalk’fad)rll w poszczegdlnych
iesi atach:
inwestycji Inwestycji por:;ezs |<;ne
(WKI) przed 2026 r.
2026r. 2027 r. 2028 . 2029 r.

;’\Z":i‘fja"""asny 11938403 | 10938403 0 0 0 1000 000
Srodki z Subfunduszu
Isrg;izté.ucttnuerjy— 197 275 196 0 15026 192 | 72 892 822 | 71 077 897 | 38 278 285
Fundusz Medyczny

OGOLEM 209213599 | 10938403 | 15026192 |72 892822 | 71 077 897 | 39 278 285

VI.2. Prognozowany harmonogram rzeczowy

Tabela 2. Prognozowany harmonogram rzeczowy

Prognozowa ny ha rmonogram rzeczowy:

Etap realizacji inwestycji

Naktady
poniesione
przed
2026rr.

2026r. 2027 r. 2028 r.

2029 r.

Pozyskanie dziatki budowlanej

Przygotowanie terenu i przytaczenia
obiektéw do sieci

Budowa obiektéw podstawowych

Instalacje

Zagospodarowanie terenu i budowa
obiektéw pomocniczych

Wyposazenie

Prace przygotowawcze, projektowe,
obstuga inwestorska, nadzory
autorskie oraz ewentualnie szkolenia
i rozruch technologiczny

Minister Zdrowia bedzie nadzorowac realizacje Programu inwestycyjnego zgodnie z harmonogramem
rzeczowo-finansowym okreslonym umowa na udzielenie dotacji celowej - w celu zapewnienia osiggniecia
zaplanowanego w Programie inwestycyjnym koricowego efektu rzeczowego oraz zatozonych do realizacji
miernikdw. Zmiany w zakresie harmonogramu rzeczowo-finansowego nie wymagajg zmiany Programu

inwestycyjnego.
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VII. Prognozowane mierniki programu

Tabela 3. Prognozowane mierniki programu

Mierniki - udziat
realizowanego zakresu
Wartosé rzeczowego
Zakres rzeczowy realizowanego celu wg WKI
w ztotych

Rok
realizacji

rocznie | narastajaco
% %

Naktady | b/ skanie dziatki budowlanej
poniesione 5 5

przed
2026 r.

Prace przygotowawcze, projektowe

Przygotowanie terenu pod budowe

Budowa obiektéw podstawowych

2026r. | |nstalacje

Prace projektowe, obstuga inwestorska
i nadzor autorski

Budowa obiektéw podstawowych

Instalacje

2027 r. Zagospodarowanie terenu i budowa obiektow 34 46
pomocniczych

Obstuga inwestorska i nadzér autorski

209 213 599

Budowa obiektow podstawowych

Instalacje

Zagospodarowanie terenu i budowa obiektow

pomocniczych 34 80

2028 r.

Obstuga inwestorska i nadzor autorski

Wyposazenie

Budowa obiektéw podstawowych

Instalacje

Zagospodarowanie terenu i budowa obiektow

pomocniczych 20 100

2029 r.

Obstuga inwestorska i nadzoér autorski

Wyposazenie




