Zalacznik 1 do pisma z dnia 9.08.2023 (sprawa WT.543.24.2023)

Instrukcja wypelniania pliku z danymi niezbednymi do dokonania weryfikacji wycen wybranych
swiadczen w rodzaju Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien

Na dane finansowo-ksi¢gowe zawarte w pliku FK, niezb¢dne dla ustalenia taryfy $wiadczen, sktadajg si¢ informacje
0 kosztach i przychodach w zakresie informacji finansowo-ksiggowych oraz inne niefinansowe, takie jak: informacje
statystyczne o OPKach, za okres 1 potrocza 2023 r. (dane narastajaco za okres od stycznia do czerwca 2023 r.).
Przedmiotowe dane przekazywane bgda za pomoca szyfrowanego protokotu komunikacyjnego.

Wszystkie elementy struktury danych sa wymagane, jednoczes$nie ich struktura nie moze by¢ zmieniona. Dane powinny
odnosic¢ si¢ wylacznie do dziatalno$ci klinicznej, Z wytaczeniem dziatalnosci dydaktycznej / naukowej.

Informacje finansowo-ksiggowe nalezy przekaza¢ dla medycznych osrodkoéw powstawania kosztow (OPK) wskazanych we
Whiosku o udostgpnienie danych, realizujacych przedmiotowe $wiadczenia. Raportowane OPK powinny zawiera¢ pelne
koszty OPK tj. koszty bezposrednie, alokowane koszty posrednie oraz zarzadu.

Przez medyczne osrodki powstawania kosztow rozumiane sg o$rodki/komorki organizacyjne posiadajace kody resortowe,
charakteryzujace specjalnos¢, wynikajace z zalgcznika nr 2 do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012 r.
W sprawie systemu resortowych kodoéw identyfikacyjnych oraz szczegétowego sposobu ich nadawania (Dz.U. z 2019 r.,
poz. 173 z p6zn. zm.).

W OPKu mozna wskaza¢ wigcej niz jeden kod resortowy (po przecinku). Kody resortowe w sprawozdaniu do AOTMiT
powinny odpowiada¢ rzeczywistemu profilowi medycznemu OPKu czy $wiadczeniom zdrowotnym wykonywanym w
danym OPKu, co oznacza¢ moze czasami niezgodnos$¢ z kodem resortowym zarejestrowanym dla danego OPK-u w
rejestrze podmiotow wykonujacych dziatalnos¢ leczniczag (jesli ten nie jest zaktualizowany).

Pod pojeciem osrodka powstawania kosztow (OPK) nalezy rozumie¢ wyodrgbniong w strukturze organizacyjnej podmiotu
jednostke organizacyjna, dla ktorej gromadzi si¢ petne koszty zasobow zaangazowanych w tym osrodku, tj. koszty osobowe,
materiatowe i infrastruktury. Wydzielenie OPK powinno by¢ zgodne z zasadami wyodrgbniania OPK opisanymi w
zatgczniku nr 2 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 pazdziernika 2020 roku w sprawie zalecen dotyczacych
standardu rachunku kosztow u §wiadczeniodawcow (dalej: SRK, Dz.U. z 2020 r., poz. 2045).

W pliku FK wymagane sa tylko dwie z pieciu tabel:

e FK.OPK - tabela zawierajace dane finansowo-ksiegowe oraz dane o przychodach za wymagany okres dla
medycznych OPKow;

e Tabl — tabela zawierajaca wybrane dane niefinansowe dla medycznych OPKow (pozycje od A do d2; z
wylaczeniem pozycji d1),

e Tab2 — nie wypelnia¢,

e Tab3 —nie wypelnia¢,

e Tab4 —nie wypelniac.

Na stronie internetowej pod adresem https://dane-kosztowe.aotm.gov.pl w zaktadce POMOC/INSTRUKCJA znajduja si¢
materialy pomocne przy uzupetianiu danych w pliku FK:

a) Najczestsze pytania - najczesciej zadawane pytania i odpowiedzi dotyczace tego, jak uzupehic¢ plik FK. Pytania
sg pogrupowane w kategorie dotyczace roznych zakreséw tematycznych zwigzanych z wypetnianiem danych.
Uprzejmie prosimy o przestudiowanie FAQ przed kontaktem z Agencja.

b) Mapowanie kont - powigzanie poszczegoélnych kont analitycznych zgodnych z Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 16 pazdziernika 2020 roku w sprawie zalecen dotyczacych standardu rachunku kosztow
u $wiadczeniodawcow (SRK) z kategoriami kosztowymi pliku FK w pliku MAPOWANIE KONT-SRK:
https://dane-kosztowe.aotm.gov.pl/instrukcja/pliki/mapowanie-kont. Plik ten pomocny jest szczegdlnie tym
$wiadczeniodawcom, ktorzy zaimplementowali plan kont zgodny z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 16
pazdziernika 2020 r. w sprawie zalecen SRK, do wlasciwego pogrupowania kosztéw z kont analitycznych do
kategorii kosztowych pliku FK.

Strona https://dane-kosztowe.aotm.gov.pl stuzy do przekazywania danych FK (po otrzymaniu hasta). W pierwszym etapie
Swiadczeniodawca przekazuje Liste OPKoéw funkcjonujgcych w podmiocie. Po jej zatwierdzeniu przez pracownika
Agencji, $wiadczeniodawca pobiera ze strony szablon pliku FK, uzupetiony o OPKi z zatwierdzonej listy, wypetnia
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wlasnymi danymi i wgrywa przez wspomniang strong. Dalsze prace weryfikacyjne zalezne sg od jakosci przekazanych

danych.

Jezeli dana warto$¢ w pliku FK nie wystepuje, to nalezy komoérke zostawié pusta, nie jest konieczne wpisywanie zera.

Natomiast nie nalezy wpisywac stowa :’brak”.

Format tabeli FK.OPK
Uwaga! Kolumna Oddzialu Psychiatrycznego I zostala wypelniona dla przykladu.
NIE NALEZY DODAWAC WIERSZY W CZESCI PODSTAWOWEJ

Kod oddziatowy swiadczeniodawcy

np. 3302562

Nazwa swiadczeniodawcy i adres (ulica, miejscowosé, kod pocztowy)

np. Szpital XYZ, ul.
Warszawska 123, 12-345
Warszawa

Regon

np. 987654321

Numer konta OPK

np. 504-4700-01

Nazwa konta OPK
[OPK = Osrodek Powstawania Kosztow]

np. Oddziat Psychiatryczny |

Kod resortowy?> charakteryzujacy specjalnos¢ komarki organizacyjnej, stanowiacy czesc VIII systemu
resortowych kodow identyfikacyjnych [jesli komdrka ma wiecej kodéw, nalezy je podac po przecinku]

np. 4700

Rok lub inny okres sprawozdawczyl6:

| pétrocze 2023 r.

CZESC PODSTAWOWA | - PRZYCHODY (dla zdefiniowanych kategorii nalezy przyporzadkowaé wiasciwe przychody):

1 PRZYCHODY RAZEM: (suma pozycji 2, 3, 4 5) 7 160 908,62
2 Przychody z tytutu kontraktu z NFZ (w czesci wynikajacej z kontraktu dotyczgce danego okresu) 6190 300,00
3 Przychody z tytutu nadwykonarn zrealizowanych w danym roku (niezaleznie od tego czy zostaty
zaptacone)
4 Przychody z tytutu lekéw refundowanych odrebnie (np. chemioterapia i programy lekowe)
5 Przychod'y zinnych tytulléw (np. d?tacje, refundacja wzro§tu Yvynagrodzeh pielegniarek, 970 608,62
refundacja wynagrodzen rezydentéw, przychody komercyjne itd.)
CZESC PODSTAWOWA Il - KOSZTY (dla zdefiniowanych kategorii kosztowych [poz. A-K] nalezy
przyporzadkowac wiasciwe koszty z danych FK umieszczonych ponizej w czesci szczegétowej):
1 .
A ;(kcc)aizl;/v cizgfmc:':g;r’é:/,;g’:&mie pozycjiB, C, D, E, F, G, H, I, J, K) 8027 867,54
B Koszty lekéw i wyrobéw medycznych (suma pozycji b1 do b3) 1114 382,43
b1 w tym: lekéw refundowanych odrebnie (np. chemioterapia, programy lekowe)
b2 w tym: pozostatych przypisywanych do pacjenta 1109 093,13
b3 . w tym: pozostatych nieprzypisywanych do pacjenta (np. stanowigcych koszt osobodnia lub 5 289,30
infrastruktury bloku)
C Koszty amortyzacji? (suma pozycji c1 do c5) 194 132,00
cl w tym: budynkdw, lokali, prawa do lokali i obiektow inzynierii lgdowej i wodnej 62 300,00
c2 w tym: urzgdzen technicznych i maszyn 78 140,00
c3 w tym: Srodkow transportu
c4 w tym: innych srodkéw trwatych 15 687,00
c5 w tym: wartosci niematerialnych i prawnych 38 005,00
D Koszty procedur? 265 654,21
E Koszty zarzadu?, w tym wynagrodzenia personelu administracyjnego 910 794,59
E Zg:)z/gi\fuly;:?;gjizeﬁ personelu wraz z pochodnymi wynikajace z tytutu uméw o prace® (suma 2 605 973,15
f1 w tym: lekarzy niebedgcych rezydentami za prace w normalnej ordynacji® 354 206,03
f2 w tym: lekarzy niebedgcych rezydentami za dyzury w miejscu’ 118 068,68
f3 w tym: lekarzy niebedgcych rezydentami za dyzury w gotowosci®
f4 w tym: lekarzy niebedgcych rezydentami za realizacje procedur medycznych?® 129 895,45
5 w tym: pielegniarek i potoznych 1816 319,00
f6 w tym: perfuzjonistow
f7 w tym: psychologow, psychoterapeutow, terapeutdow uzaleznien
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f8 w tym: dietetykow

f9 w tym: logopedow

10 w tym: fizjoterapeutdw, rehabilitantéw, technikow rehabilitacji, masazystow, mgr
rehabilitacji

fil1 w tym: fizykdw medycznych

fi12 w tym: technikdw (radiologii, elektroradiologii itd.)

fi3 w tym: terapeutow zajeciowych

f14 w tym: pozostatego personelu medycznego®® (ratownikéw medycznych itd.) 143 633,00

f15 w tym: pozgstafe}go personelu niemetljycz.nego'” (salowych, rejestratorek, sekretarek 43 851,00
medycznych, opiekunéw medycznych, sanitariuszy itd.)

G Koszty wynag.rodzer‘l personelu '\fvynikajqce z umow cywilno-prawnych, podwykonawstwa 970 995,31

medycznego itp.12 (suma pozycji g1 do g15)

gl w tym: lekarzy niebedgcych rezydentami za prace w normalnej ordynacji® 679 696,72
g2 w tym: lekarzy niebedgcych rezydentami za dyzury w miejscu’ 291 298,59
g3 w tym: lekarzy niebedgcych rezydentami za dyzury w gotowosci®
g4 w tym: lekarzy niebedqcych rezydentami za realizacje procedur medycznych?®
g5 w tym: pielegniarek i pofoznych
g6 w tym: perfuzjonistow
g7 w tym: psychologow, psychoterapeutow, terapeutéw uzaleznien
g8 w tym: dietetykow
g9 w tym: logopeddw

w tym: fizjoterapeutow, rehabilitantow, technikéw rehabilitacji, masazystow, mgr
910 rehabilitacji
gl1 w tym: fizykdw medycznych
gl2 w tym: technikow (radiologii, elektroradiologii itd.)
gl3 w tym: terapeutow zajeciowych
gl4 w tym: pozostatego personelu medycznego®® (ratownikéw medycznych itd.)

w tym: pozostatego personelu niemedycznego'! (salowych, rejestratorek, sekretarek
915 medycznych, opiekunow medycznych, sanitariuszy itd.)

H Wynagrodzenia rezydentow (suma pozycji h1 do h2) 69 661,20
hi refundowane 49 758,00
h2 ze Srodkéw witasnych podmiotu leczniczego 19 903,20

| Transport medyczny 11 841,90

J Wyzywienie pacjentow?!? 613 852,00

K Pozostate koszty4 1270 580,75

CZESC SZCZEGOLOWA - powinna przedstawiac:

A. bezposrednie koszty rodzajowe, konta zespotu 4 - zrzut z systemu ksiegowego Swiadczeniodawcy, gdzie
numery i nazwy kont analitycznych oraz ich szczegétowos¢ powinny wynikac ze stosowanego u
Swiadczeniodawcy planu kont, zgodnego z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 16 pazdziernika 2020 r. w
sprawie zalecen dotyczacych standardu rachunku kosztéw u swiadczeniodawcow (SRK). Jezeli
Swiadczeniodawca jest ustawowo zwolniony ze stosowania SRK, wéwczas konta zespotu 4 bedg dowolne,
zgodne z wtasnym planem kont $wiadczeniodawcy.

B. koszty posrednie alokowane z OPK6w dziatalnosci pomocniczej medycznej, niemedycznej, dziatalnosci
podstawowej, w tym z OPKSw proceduralnych.

C. koszty zarzadu -przedstawione w ogélnej kwocie alokowanej z poszczegdélnych OPK zarzadu (kont zespotu 5).
Nalezy przedstawi¢ konta analityczne w stopniu jak najbardziej szczegétowym, bez sum posrednich i podsumowar. NALEZY
WKLEIC ZRZUT WEASNYCH KONT ANALITYCZNYCH Z WEASNEGO SYSTEMU FK! Jezeli nie wszystkie konta analityczne z
rozprzadzenia SRK zostaty zaimplementowane do wiasnego systemu FK, to tylko takie nalezy przedstawic ponizej.

Nazwa konta analitycznego
[wkleic zrzut kont z wtasnego systemu FK, nie muszq by¢ wszystkie konta z rozporzqdzenia SRK,
tylko te zaimplementowane do wtasnego systemu FK]

Nr konta
analitycznego

koszt [PLN]

400-01-01-01 | Amortyzacja budynki, lokale, prawo do lokalu uzytkowego grupa 1 KST-KUP

400-01-01-02 | Amortyzacja obiekty inzynierii lgdowej i wodnej grupa 2 KST-KUP

400-01-01-03 | Amortyzacja kotly i maszyny energetyczne grupa 3 KST-KUP

400-01-01-04 | Amortyzacja maszyny, urzadzenia i aparaty ogélnego zastosowania grupa 4 KST-KUP
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itd. itd. pozostate konta analityczne zaimplementowane do systemu FK swiadczeniodawcy

406-06-00 Inne koszty - NKUP
406-06-01 Odprawy posmiertne dla cztonkdéw rodzin po zmartym pracowniku
406-06-02 Inne koszty

KOSZTY POSREDNIE

507 koszty posrednie z osrodkéw proceduralnych 507-

ponizej przyktady, nalezy przekazac wtasne osrodki proceduralne, w kolumnie A nalezy wklei¢
wtasny numer OPK proceduralnego, w kolumnie B wtasnq nazwe OPK proceduralnego (przyktad
nalezy usungc)

507-XXXX-XX IP obszar konsultacyjny

507-XXXX-XX IP obszar proceduralny

507-XXXX-XX Pracownia USG

507-XXXX-XX Pracownia RTG

507-XXXX-XX Inny o$rodek proceduralny

530 koszty posrednie z osrodkow dziatalnosci pomocniczej medycznej 530 -

ponizej przyktady, nalezy przekazac wtasne osrodki pomocnicze medyczne, w kolumnie A nalezy
wkleic¢ wtasny numer OPK pomocniczego medycznego, w kolumnie B wtasng nazwe OPK
pomocniczego medycznego (przyktad nalezy usungc)

530-XXXX-XX IP obszar rejestracji

530-xXXX-XX apteka szpitalna

535 koszty posrednie z osrodkow dziatalnosci pomocniczej niemedycznej 535 -

ponizej przyktady, nalezy przekazac wtasne osrodki pomocnicze niemedyczne, w kolumnie A
nalezy wklei¢ wtasny numer OPK pomocniczego niemedycznego, w kolumnie B wtasng nazwe
OPK pomocniczego niemedycznego (przyktad nalezy usungc)

535-XXXX-XX kuchnia

535-XXXX-XX pralnia

XXX koszty posrednie z innych osrodkéw kosztow

550 koszty posrednie z osrodkow zarzadu 550 -

ponizej przyktad, nalezy przekazac wtasne osrodki zarzqdu, w kolumnie A nalezy wklei¢ wtasny
numer OPK zarzqdu, w kolumnie B wtasng nazwe OPK zarzgdu (przyktad nalezy usungc)

550-XXXX-XX Dziat ksiegowosci

550-XXXX-XX Dziat kadr i pfac

.. itd. .. itd.

[liczba wierszy w czesci szczegdtowej zalezna od stopnia szczegéfowosci analityki w jednostce,
ilosci zaimplementowanych kont analitycznych z rozporzqdzenia SRK oraz od ilosci osrodkow
.. itd. pomocniczych, zarzqdu i innych]

Przypisy do arkusza FK.OPK:

1- koszty calkowite rozumiane jako cato$¢ kosztoéw osrodka obejmujaca zardwno koszty bezposrednie jak i posrednie. Jest to suma pozycji B, C, D,
E, F, G, H, I, J, K. Koszty catkowite musza by¢ zgodne z sumg kosztow z analityki OPK;

2- koszty amortyzacji obejmujg koszty amortyzacji budynkow i lokali, maszyn, urzadzen i aparatury ogdlnego zastosowania, narzedzi, przyrzadow,
mienia ruchomego, wyposazenia, warto$ci niematerialnych i prawnych. Jest to suma pozycji ¢l do c5, gdzie cl to budynki (grupa 1 i 2 KST), c2
urzadzenia (grupa 3-6 KST),c3 $rodki transportu (grupa 7 KST), c4 inne $rodki trwale (grupa 8 KST), ¢5 WNiP;

3- koszty procedur - obejmuja koszty procedur nabytych na zewnatrz (np. w zewnetrznym laboratorium) oraz zrealizowanych w o$rodkach
dziatalno$ci podstawowej, w tym proceduralnych scharakteryzowanych kodami funkcji 507 (np. w pracowni EEG lub RTG bedacych w strukturach
podmiotu leczniczego), przypisanych bezposrednio do kosztoéw pacjenta,

4- koszty zarzadu rozumiane jako rozliczone koszty osrodkéw zwigzanych z zarzadzaniem i administrowaniem podmiotem jako caloscig. W
szczegblnosei do tych kosztow beda zaliczone koszty wynagrodzen personelu zajmujgcego si¢ ta dzialalno$cia, koszty zwigzane z zawieraniem i
rozliczaniem kontraktu z platnikiem, realizacja zamoéwien publicznych, ksiggowoscia, kadrami itp. (zgodnie z SRK koszty kont scharakteryzowanych
kodami funkcji 550);

5- koszty wynagrodzen wraz z pochodnymi obejmujace wszystkie koszty zwigzane z zatrudnieniem pracownikow, w tym w szczegdlnosci koszty
wynagrodzen ze stosunku pracy, sktadki z tytutu ubezpieczen spotecznych i funduszu pracy, rowniez te ptacone przez pracodawce (sktadki ZUS
emerytalne, rentowe, pomostowe, wypadkowe), a takze pozostate koszty zwigzane z personelem takie jak optaty za studia, koszty kurséw i konferencji
oraz inne $wiadczenia na rzecz pracownikow;

6- wynagrodzenie z tytulu pracy w godzinach normalnej ordynacji (tj. nie obejmujace dyzuréw) obejmujace wynagrodzenia z narzutami.
Przyktadowe kategorie kosztowe obejmuja place zasadnicza, dodatek stazowy, urlopowy lub wystuge lat. Pozycja ta nie obejmuje wynagrodzen

Stronad4z6



naliczanych proporcjonalnie do ilo$ci zrealizowanych procedur (tj. ptatnosci za procedure);

7- wynagrodzenia z tytutu pracy w trybie dyzurowym realizowanych w placéwce podmiotu leczniczego, zarbwno w dni powszednie jak i wolne od
pracy. W tej pozycji nalezy umiesci¢ ewentualne wynagrodzenia z tytutu dojazdu na dyzury;

8- wynagrodzenia z tytulu pracy w trybie dyzurowym realizowanych w tzw. gotowosci tj. poza siedzibg podmiotu leczniczego;
9- wynagrodzenia naliczane proporcjonalnie do ilosci zrealizowanych procedur (tj. ptatno$¢ za procedure);
10- wynagrodzenia pozostalego personelu medycznego uczestniczacego bezposrednio przy realizacji $wiadczen zdrowotnych;

11- wynagrodzenia pozostalego personelu (zatrudnionego w OPK-u), ktory nie jest wykazany w pozycjach E oraz f1-f14/g1-g14, np. salowej,
opiekuna, sanitariusza, sekretarki medycznej;

12- analogicznie jak w przypisie 5 koszty wynagrodzen, ktdore nie dotycza pracownikow zatrudnionych na umowe o prace;
13- Koszt wyzywienia pacjentéw rozumiany jako koszty kuchni (nie tylko koszt wsadu do kotla) badz koszt cateringu (ustugi obcej);
14- pozostale koszty to wszystkie koszty niezawierajace si¢ w pozycjach od B do J, stanowigce dopetnienie do kosztow catkowitych;

15- Nalezy wskazaé kod resortowy (UWAGA: mozna wskaza¢ wigcej niz jeden po przecinku) zgodny z czg$cig VIII systemu resortowych kodow
identyfikacyjnych zgodny z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012 r. w sprawie systemu resortowych kodow identyfikacyjnych oraz
szczegotowego sposobu ich nadawania (nalezy przypisaé rzeczywisty kod resortowy charakteryzujacy specjalno$¢ osrodka powstawania

kosztow);

16- Okres sprawozdawczy - okres, ktorego dotycza sprawozdawane dane FK. Najcze$ciej bedzie to rok kalendarzowy, chyba, Ze w postgpowaniu
wskazano inaczej, np. I potrocze 2023 r. (okres styczen-czerwiec narastajaco).

Format tabeli Tabl
Uwaga! Rekordy zostaly wypelnione dla przykladu.
NIE NALEZY DODAWAC WIERSZY WEWNATRZ TABELI

Numer konta OPK! np. 504- np. 502- np. 501-
© [Uwaga! Nalezy zachowa¢ kolejnos¢ wymienianych OPK6w z arkusza FK.OPK] 4700-01 2700-01 1704-01
8 np. Oddziat ”%Z?eiiz'a' PorZaZnia
Nazwa konta OPK Psychiatryc . U .
vl psychiatryc | psychogeri
¥ zny atryczna
Liczba tézek/miejsc — dotyczy oddziatéw stacjonarnych, oddziatéw dziennych, osrodkéw
A e . . S o1 66 28
rehabilitacji dziennej, zaktadéw opiekunczych itd.
Liczba zrealizowanych osobodni (suma za okres sprawozdawczy) - dotyczy oddziatow
B1 | stacjonarnych, oddziatéw dziennych, osrodkéw rehabilitacji dziennej, zaktadéw opiekuriczych 18 708 6521
itd.3
Liczba hospitalizowanych / pacjentéw (suma za okres sprawozdawczy) w OPK stacjonarnych,
B2 dziennych / Liczba zrealizowanych porad (suma za okres sprawozdawczy) w OPK 1087 184 628
ambulatoryjnych?*
C Liczba miesiecy funkcjonowania OPK w okresie sprawozdawczym® 6 6 6
D Liczba gabinetéw lekarskich poradni funkcjonujagcych w ramach OPK © 1
d1 NIE WYPEENIAC
Rzeczywista taczna liczba godzin pracy wszystkich gabinetow lekarskich poradni
dz P, 7 984
funkcjonujacych w ramach OPK’ (suma za okres sprawozdawczy)
Przypisy do arkusza Tab1:
1-  numer konta OPK musi by¢ tozsamy z numerem konta OPK z arkusza FK.OPK;
2- liczba l6zek/miejsc — rzeczywista liczba t6zek/miejsc w oddziatach stacjonarnych, oddziatach dziennych, o$rodkach rehabilitacji dziennej,

zaktadach opiekunczych - m.in. dla OPKow o nastgpujacych kodach resortowych: 270* do 275*, 47** 5*** W przypadku gdy liczba
16zek/miejsc zmienita si¢ w ciggu sprawozdawanego okresu nalezy poda¢ $rednia;

3-  rzeczywista liczba zrealizowanych osobodni - suma za sprawozdawany okres - m.in. dla OPKéw o nastgpujacych kodach resortowych: 270*
do 275%, 47**, Gx**;

4-  Liczba hospitalizowanych / pacjentéw (suma za okres sprawozdawczy) w OPK stacjonarnych, dziennych o kodach resortowych 270*do 275%*,
47*%* 5*** [ | jczba zrealizowanych porad (suma za okres sprawozdawczy) w OPK ambulatoryjnych o kodach resortowych 17**. Nalezy poda¢
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sume hospitalizowanych/pacjentow/porad za sprawozdawany okres, jezeli OPK funkcjonowat krdcej niz ten okres — nalezy podaé sumg z okresu
funkcjonowania OPK;

5-  liczba miesiecy funkcjonowania OPK w okresie sprawozdawczym - w przypadku danych za potrocze 2023 bedzie to liczba 6. Jezeli dany
OPK funkcjonowat przez mniejszg liczbe miesigcy w sprawozdawanym okresie, np. jesli zamiast 6 miesigcy, OPK funkcjonowat w miesigcach
I-111, to nalezy wpisac 3, jesli w miesigcach V i VI nalezy wpisa¢ 2, itd.;

6- Liczba gabinetéw lekarskich poradni funkcjonujacych w ramach OPK — dotyczy OPK ambulatoryjnych o kodach resortowych 17**;

7- Rzeczywista laczna liczba godzin pracy wszystkich gabinetéw lekarskich poradni funkcjonujacych w ramach OPK (suma za okres
sprawozdawczy) — dotyczy OPK ambulatoryjnych o kodach resortowych 17**.

Wszystkie pozostale pozycje Tab1 pliku FK nie s3 wymagane, podobnie jak pozostale arkusze Tab2, Tab3 i Tab4.
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