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l. Dane identyfikacyjne kontroli

Instytutu Hematologii i Transfuzjologii
ul. Indiry Gandhi 14, 02-776 Warszawa (dalej: ,Instytut’ fub ,IHiT”)

Prof. dr hab. n. med. Ewa Lech — Mararida, Dyrektor Instytutu

— Zakres i efekty prowadzonych badan naukowych i prac rozwojowych.
- Organizacja i zakres prowadzonej dziatalnosci medyczne;.
— Sytuacja ekonomiczno-finansowa instytutu.

Lata 2018 - 2020 (I pétrocze) z wykorzystaniem dowodow sporzadzonych przed tym
okresem, je$li zdarzenia majgce wowczas miejsce miaty wplyw na kontrolowany
okres i w przypadku koniecznosci poréwnania niektérych danych z danymi za lata
2016-2017

Art. 2 ust. 1 ustawy o Najwyzszej Izbie Kontroli!

Najwyzsza Izba Kontroli Departament Zdrowia

Krzysztof Barej, gtowny specjalista k.p., upowaznienie do kontroli nr KZD/19/2020
z dnia 17 czerwca 2020 r.

Jarostaw Odachowski, gtowny specjalista kp., upowaznienie do kontroli

nr KZD/18/2020 z dnia 17 czerwca 2020 r.
(akta kontroli str. 1-5)

1Dz. U. 22020 r. poz. 1200, dalej: ,ustawa o NIK".



OCENA OGOLNA

Obszar

Opis stanu
faktycznego

Il. Ocena ogéina? kontrolowanej dziatalnosci

Tematyka prowadzonych badan naukowych i prac rozwojowych byta zgodna
z zakresem dziatania Instytutu, a ich liczba rosta. Najwyzsza Izba Kontroli zwraca
jednak uwage, ze udziat przychodéw z dzialanosci naukowej w przychodach
ogdtem byt bardzo niski, chociaz podstawowg aktywnoscig instytutu badawczego
powinno by¢ prowadzenie badan naukowych i prac rozwojowych; przystosowywanie
ich wynikéw do potrzeb praktyki oraz wdrazanie3. Zaden z zakoriczonych projektow,
w okresie objetym kontrolg, nie przyniést korzysci finansowych z tytutu sprzedazy
licencji i udzielenia patentow. Nastapit tez spadek zatrudnienia kadry naukowe.

Dominujacym obszarem aktywno$ci IHIT byta dziatalno$¢ medyczna i udzielanie
$wiadczen zdrowotnych w ramach umoéw z Narodowym Funduszem Zdrowia.
Zadania te byly realizowane przy wsparciu ok. 94% ogdiu pracownikéw. Organizacja
i zakres tej dziatalnosci odpowiadaty wysokim kwalifikacjom zatrudnionych
pracownikow medycznych.

W ostatnich latach dziatalno$¢ Instytutu byta nierentowna. Najwyzsza Izba Kontroli
pozytywnie jednak ocenia poprawiajacy sie sytuacje finansowg Instytutu, ktora
umozZliwia dalsze kontynuowanie dziatalnosci  w dotychczasowej formie
organizacyjno-prawnej. Pomimo, ze w latach 2018 - 2020 Instytut notowat coroczng
strate finansowg, to jednak ulegata ona sukcesywnemu zmniejszeniu: w 2017 .
wynosita 10754,3 tys. zl, w2018 r. 35393 tys. zt (zmniejszenie straty
072150tys. 2, t. 67,1%), zas w 2019 r. 10390tys. z, (zmniejszenie
0 2500,3 tys. zt, tj. 70,6%).

Stwierdzone nieprawidtowosci, w okresie objetym kontrolg, dotyczyty zbyt pdznego
opiniowania planéw finansowych Instytutu, ktore nie byly ustalane z odpowiednim
wyprzedzeniem, umozliwiajacym ich obowigzywanie od poczatku roku, przypadkéow
ptacenia przez IHIT kamnych odsetek od nieterminowo regulowanych zobowigzan
oraz niewystarczajgcego nadzoru nad procedurg udzielania zamoéwien w oparciu
o ustawe Prawo zaméwien publicznych. Stwierdzono takze nieprawidiowosci
w powotaniu sktadu Komisji Bioetycznej dziatajacej przy Instytucie.

lll.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe kontrolowanej dziatalnosci

1. Zakres i efekty prowadzonych badan naukowych i prac
rozwojowych

1.1. Zakres badan naukowych oraz prac rozwojowych

W latach 2018-2020 (I pétrocze) w Instytucie prowadzone byly prace naukowe
i rozwojowe w ramach 14 projektow. Koszty ich realizacji wyniosty 7.967,2 tys. zt
i w99,1% sfinansowane zostaty ze zrodet zewnetrznych. Narodowe Centrum Badan
i Rozwoju sfinansowalo trzy badania w kwocie 4.196,2 tys. zt (52,6% catkowitych
kosztow prac naukowych i rozwojowych zrealizowanych przez Instytut w okresie
objetym kontrolg), Narodowe Centrum Nauki sze$¢ badan naukowych o wartoSci
1.813,3 tys. zt (22,8%), natomiast Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
sfinansowat dwa projekty o wartosci 260,7 tys. zt (3,3%). Pozostate trzy badania
naukowe o wartosci 1.697,0 tys. zt (21,3%) sfinansowata Fundacja na Rzecz Nauki

2 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje nastepujace oceny: pozytywna i negatywna. W przypadku gdy nie zostaly
speinione kryteria ani dla oceny pozytywnej ani dla negatywnej stosuje sie oceng w formie opisowe.
3 Art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych (Dz. U. z 2020 r. poz. 1383).
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Polskiej oraz podmiot zagraniczny (Baxalta US. Inc). Tematyka badan obejmowata
m.in. choroby krwi i pochodne, terapie w onkologii, nowatorskie sposoby leczenia,
itp.

Koszt realizacji 14 badan naukowych, wediug projektéw, miat wynosic
18.079,4 tys. zt. Ich rzeczywisty koszt, w okresie od 1 stycznia 2018 r. do
30 czerwca 2020 r. wyni6st 7.967,2 tys. zi, j. 44,1% planowanych Srodkow.

Trzy badania rozpoczety sie w 2015 r., jedno w 2016 r., trzy w 2017 r. cztery
w 2018 . oraz trzy w 2019 r. Sposrod 14 badanh pie¢ zostato zakoriczonych (dwa
w2018 r. itrzy w 2019 r.), natomiast dziewig¢ bedzie ukoficzonych w terminie
poznigjszym* Dwa badania naukowe zostaty przediuzone o 12 miesiecy’, jedno zas
skrocone® na wniosek kierownika projektu. WydluZenie lub skrocenie badan
przeprowadzono z zachowaniem wszelkich formalnosci, uzyskaly zgode wiasciwe
jednostki finansujacej, zmiana terminu zakoriczenia nie spowodowata wzrostu
kosztow.

Wszystkie przeprowadzane w kontrolowanym okresie badania naukowe byly
badaniami wtasnymi, ktore zrealizowaly: Zaklad Hematologii Eksperymentalne]
(9 projektow), Klinika Hematologii (4 projekty)” oraz Zaktad Hemostazy i Choréb
Metabolicznych8 (1 projekt). Przychody z tego tytutu na rzecz Instytutu wyniosty
7.894,3 tys. zt, co stanowito 1,2% wszystkich zrealizowanych przychodow Instytutu
w okresie objetym kontrolg (669.635,5 tys. zl). Efektami pozafinansowymi byly
unowocze$nienia lub opracowania nowych metod leczenia, wdrozenia nowatorskich,
innowacyjnych lekow, utworzenie nowych celéw terapeutycznych isposobow
leczenia. W trakcie jest takZze rozpatrywanie wniosku patentowego. Instytut,
w okresie objetym kontrola, nie dokonywat sprzedazy licencji, nie udzielit patentow,
atakze nie utworzyt nowych, innowacyjnych podmiotow. Nie stwierdzono
przekroczenia terminu zakonczenia badai naukowych bez zgody jednostki
finansujacej, nie zwiekszono takze pierwotnie planowanych kosztéw realizacji
projektow. Zakonczone badania naukowe zostaly zaakceptowane i przyjete przez
zleceniodawcow, a takze rozliczone.

(akta kontroli str. 2039-2041, 2131-2141, 2143-2150, 2161-2203, 3185-3190)

1.2. Realizacja projektow badawczych

W ramach kontroli dokonano badania trzech (dobranych celowo) zakonczonych
projektow badawczych®. taczny koszt ich realizacji wyniost 663,8 tys. I,
co stanowito 8,3% catkowitych kosztow prac naukowych zrealizowanych przez
Instytut w kontrolowanym okresie. W wyniku badania stwierdzono, ze projekty
zrealizowano zgodnie z harmonogramami i terminami okreslonymi w decyzjach lub
umowach. Zleceniodawcy (Narodowe Centrum Badan i Rozwoju oraz Minister Nauki
i Szkolnictwa WyZszego) zaakceptowali wyniki badan irozliczyli przydzielone
fundusze, tym samym uznajac spefnienie wymogéw okreslonych w zleceniach
(umowach). Zadne z analizowanych badan nie zostato skomercjalizowane. Z tytutu
realizacji projektow przychody Instytutu wyniosly 663,7 tys. zt, co stanowito 8,4%

4 Jedno badanie w 2020 r., pie¢ w 2021 r., dwa w 2022 r. oraz jedno w 2023 1.

5 Jeden z 31.12.2017 do 31.12.2018 r. oraz jeden z 31.08.2018 r.do 31.08 2019 r.

6 Z pierwotnej daty zakonczenia 27.03.2020 . na 9.08.2019r.

7 W tym dwa przy wspoludziale z Zaktadem Hematologii Eksperymentalnej i Zakladem Diagnostyki
Hematologicznej.

8 Przy wspdludziale Kliniki Hemostazy i Chorob Wewngtrznych.

9 Projekt Nr 2014/13/B/INZ5/03160 , Integralno$¢ biatek kompleksu E3 ubikwityny jako biomarker odpowiedzi na
leczenie immunomodulujace u chorych na szpiczaka plazmocytowego (G49)" - prowadzony przez Klinike
Hematologii, Projekt Nr 0071/DIA/2016/45 ,Inhibitory pan-PIM jako racjonalna strategia leczenia celowanego
w szpiczaku mnogim zaburzajaca jego interakcje z mikrosrodowiskiem (G51) - prowadzony przez Klinikg
Hematologii Eksperymentainej oraz projekt Nr 0221/DIA/2017/46 ,CDK8 jako racjonany cel terapii w chioniaku
rozlanym z duzych komorek B (DLBCL} (G54) - prowadzony przez Klinikg Hematologii Eksperymentalngj.

4



catkowitych  przychodow prac naukowych zrealizowanych przez Instytut
w kontrolowanym okresie.

W Instytucie opracowano zasady zarzgdzania prawami autorskimi i prawami
pokrewnymi, prawami wiasnosci przemystowej oraz zasady komercjalizacji wynikow
badan naukowych iprac rozwojowych. Zasady zostaly wprowadzone
zarzadzeniem' Dyrektora Instytutu ipozytywnie zaopiniowane przez Rade
Naukowg Instytutu'".

(akta kontroli str. 2039-2041, 2042-2130, 2310-2319, 3185-3190)

1.3. Zasady prowadzenia badan klinicznych

Badania kliniczne w Instytucie prowadzone byly w oparciu o procedure dotyczaca
badan klinicznych'2. Nadzér nad badaniami Klinicznymi i koordynowanie procesu
zawierania uméw sprawowat Zesp6t ds. Badan Klinicznych powotany zarzadzeniem
Dyrektora Instytutu'3.

Przy podziale budzetu w ramach badania kKlinicznego pomiedzy badaczem
a Instytutem obowigzywata zasada, zgodnie z kiorg wynagrodzenie dzielone bylo
w nastepujacych proporcjach: od dnia 1 pazdziemika 2018 r. — minimum 25% IHIT
i maksimum 75% badacz i zesp&t badawczy (wczesniej: 20% IHIT i 80% badacz
i zespdt badawczy). Wycena budzetu badania klinicznego opierata sie na przyjetych
zasadach, zgodnie z ktérymi wynagrodzenie za procedury, w ktorych nie
uczestniczyl badacz w caloéci otrzymuje Instytut. Dotyczyto to gtownie badan
diagnostycznych wykonywanych przez Pracownie [HIT oraz badan, ktore
wykonywane byly przez IHiT w ramach zawartych umow outsourcingowych
z laboratoriami zewnetrznymi. Wynagrodzenie ustalane byto w wysokosci nie nizszej
niz ceny z cennika badan komercyjnych, a dla badan outsourcingowych do ceny
zewnetrznej doliczana byla marza. Obowigzywata zasada, ze kwota z udziatu IHIT
musiata pokrywa¢ koszt procedury wediug ceny z cennika badan komercyjnych.
W zwigzku z badaniem Instytut doliczat jednorazowg opfatg za koszty analizy
finansowej oraz formalno-prawnej, a takZze za archiwizacje dokumentacji badania.
Optata ta wynosita od 1 pazdziernika 2018 r. 4500 zt netto (wczesniej 3 500 zt
netto). Umowy zawieraly zapis, ze gdyby, mimo podpisania umowy, badanie nie
zostato przeprowadzone w IHiT, Sponsor byt zobowigzany zaptaci¢ kwote 2 000 zt
netto tytulem analizy finansowej i formalno-prawnej. Sponsor byt rowniez
zobowigzany do uiszczenia optaty 2000 Z w sytuacji kiedy rozpoczeto
procedowanie zawarcia umowy, za$ do jej zawarcia nie doszto.

(akta kontroli str. 2131-2141, 2149, 2187-2203)

1.4. Eksperymenty medyczne, w tym badania kliniczne lekow
i wyrobow medycznych, prowadzonych w Instytucie w latach 2018
- 2020 (I poirocze), zpodziatem na badania komercyjne
i niekomercyjne

10 Zarzadzenie Nr 37/2019 Dyrektora Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 7 pazdziernika 2019 r.
w sprawie wprowadzenia Regulaminu zarzadzania prawami autorskimi i prawami pokrewnymi, prawami
wiasnosci przemystowej oraz zasad komercjalizacji wynikow badai naukowych i prac rozwojowych w Instytucie.
1 Uchwata nr 127/1X/201 Rady Naukowej Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 9 wrze$nia 2019 r.
w sprawie zaopiniowania Regulaminu zarzadzania prawami autorskimi i prawami pokrewnymi, prawami
wlasnosci przemystowej oraz zasad komercjalizacji wynikow badan naukowych i prac rozwojowych w Instytucie
Hematologii i Transfuzjologii w Warszawie".

12 Zarzadzenie Nr 48/2018 Dyrektora Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 1 pazdziernika 2018 r.
w sprawie wprowadzenia w Instytucie Hematologii i Transfuzjologii Procedury systemowej PR-04 QP-O-01
,Prowadzenie Badan Klinicznych Komercyjnych”.

13 Zarzadzenie Nr 14/2019 Dyrektora Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 30 maja 2019 r. w sprawie
powotania w Instytucie Hematologii | Transfuzjologii Zespotu ds. Badan Klinicznych.
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W okresie 2018 - 2020 (I podtrocze) w Instytucie prowadzonych bylo 105
eksperymentéw medycznych, z tego w 2018 r. realizowano 80, w 2019 r. - 81
iwlpotroczu 2020 r. - 73. Przed 2018 r. rozpoczeto 62 eksperymenty
(najwczesniejsze w 2013 r. — trzy), w 2018 r. — 18, w2019 r. - 15 za§ w 2020 r. -
dwa'. Wedtug stanu na 30 czerwca 2020 r. w Instytucie prowadzonych byto 68
eksperymentow. W analizowanym okresie przeprowadzono 97 eksperymentow
komercyjnych (92,4% wszystkich realizowanych badan). Sposrod 105 - 98 to
badania kliniczne, pie¢ — obserwacyjne oraz po jednym nieinterwencyjne i dotyczace
wyrobow medycznych. Zrealizowane w okresie objetym kontrolg przychody
z eksperymentow wyniosty 3.923,7 tys. zt. Przeprowadzonych 105 eksperymentow
sponsorowato 70 firm.

75 eksperymentow prowadzonych byto przez Klinike Hematologii (71,4% wszystkich
realizowanych), dziewie¢ przez Klinike Chirurgii Naczyniowej (8,6%), 18 przez
Klinike Zaburzen Hemostazy i Chordb Wewnetrznych (17,1%) oraz trzy przez
Klinike Transplantologii Komorek Krwiotwérczych (2,9%).

W Instytucie wszystkie eksperymenty medyczne toczyly sie za zgodq Prezesa
Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow
Biobojczych oraz mialy pozytywng opini¢ niezaleznej Komisji Bioetycznej i aprobate
Dyrektora Instytutu. Nabor pacjentéw odbywat sie gtownie sposrod pacjentow
leczonych w poradniach i klinikach Instytutu. Poniewaz IHIT jest gtownym w kraju
o$rodkiem naukowym w zakresie swoich dyscyplin tytutowych oraz referencyjnym
os$rodkiem kliniczno-diagnostycznym, kierowani byli do niego pacjenci z catej Polski.
Wszyscy pacjenci rekrutowani do badan klinicznych byli szczegétowo zapoznawani
z celem, procedurami, ryzkiem uczestnictwa w badaniu, alternatywnymi metodami
leczenia, a takze mozliwoscig odmowy udziatu w badaniu i prawem do rezygnacji
w dowolnym momencie trwania badania, bez wptywu na uzyskanie przysztej opieki
medycznej lub innego Swiadczenia. Kazdorazowo zgode na udziat w badaniu
pacjent potwierdzat, podpisujac w obecno$ci badacza dwa egzemplarze Informacii
dla Pacjenta oraz Formularze Swiadomej Zgody. W Instytucie nie prowadzono,
w kontrolowanym okresie, zadnych badan z udzialem oséb matoletnich.

(akta kontroli str. 2131-2141, 2150, 2472-2959)

1.5. Odpowiedzialno$¢ cywilna badaczy i sponsoréw

W siedmiu eksperymentach na 105 nie zostato zawarte ubezpieczenie OC, bowiem
eksperymenty te byly badaniami obserwacyjnymi (trzy), badz nieinterwencyjnymi
(cztery). W pozostatych przypadkach normy okreslone w rozporzadzeniach Ministra
Zdrowia: z dnia 30 kwietnia 2004 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnoci cywilnej badacza i sponsora® oraz z dnia 6 pazdziernika 2010 r.
w sprawie obowiazkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej sponsora
i badacza klinicznego w zwiazku z prowadzeniem badania klinicznego wyrobow'®,
dotyczace termindw zawarcia ubezpieczenia, wartosci uzaleznionej od liczby
pacjentow w danym eksperymencie oraz zakresu zostaty spetnione.

Dokonano takze analizy czasu trwania badan klinicznych i ubezpieczenia OC z tego
tytutu. W siedmiu przypadkach (na 105) przedtuzano termin badan klinicznych, przy
czym we wszystkich sytuacjach przedtuzano jednocze$nie termin ubezpieczenia
OC. Nalezy jednocze$nie zaznaczy¢, ze warunkiem podpisania w IHiT tréjstronnej

14 UWAGA: wymienione w dwdch pierwszych zdaniach liczby NIE SUMUJA SIE, poniewaz wiekszos¢
eksperymentow obejmuje okres kilku lat i w podanych okresach, np. w 2019 r. eksperymenty mogty skorczy¢
sie, trwa¢ lub rozpoczag.

15 Dz, U. nr 101 poz. 1034, ze zm.

16 Dz. U. Nr 194, poz. 1290



umowy (Sponsor-Badacz-Instytucja) jest przedtozenie przez Sponsora polisy
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej!’.

Omawianych 105 eksperymentéw medycznych/badan klinicznych prowadzili
sponsorzy oraz badacze. W zadnym z wymienionych badan Instytut nie wystepowat
w roli sponsora. W sytuacji, kiedy Instytut nie wystepowat jako sponsor badania, nie
byt zobowigzany do posiadanie odrebnej polisy OC na prowadzenie eksperymentow
medycznych/badan klinicznych. W zawartych umowach tréjstronnych Instytut
(osrodek) zobowigzywat sie umozliwi¢ badaczowi przeprowadzenie takiego badania,
w szczegdlno$ci udostepniajac pomieszczenia i sprzet do badania, pomieszczenia
do przechowywania badanego leku, materiatbw badania idokumentacii
oraz zapewniajac pomieszczenia do pracy monitorow.

Instytut zawart odrebne, wymagane obowigzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci
cywilnej podmiotu  wykonujacego  dziatalno$¢ leczniczg oraz  dobrowolne
ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej z tytulu prowadzonej dziatalnosci
i posiadanego mienia.

(akta kontroli str. 2472-2481, 2484-2497, 2502-2959, 3185-3190, 3207-3215)

1.6. Finansowanie $wiadczefi opieki zdrowotnej 2zwigzanych
z badaniami klinicznymi

W ramach kontroli dokonano badania trzech eksperymentéw medycznych'®
dobranych celowo wedtug najwyzszej wartoSci przychodéw na rzecz Instytutu,
ktorych taczna warto$¢ wyniosta 988,1 tys. z, co stanowito 25,2% catkowitej
wartosci przychoddw ze zrealizowanych 105 eksperymentéw medycznych/badan
klinicznych (3.923,7 tys. zl). Wwyniku analizy kontrolowanej dokumentacii
stwierdzono, iz zawarte trojstronne umowy na badania kliniczne spetniaty wymogi
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 2 maja 2012 r. w sprawie dobrej praktyki
klinicznej's, tj. zawieraly wszystkie wymagane prawem elementy, w tym m.in.
zasady i harmonogram wynagrodzenia z tytutu realizacji poszczegdlnych badanh
poprzedzone kalkulacjg kosztow. W kazdym przypadku okreslono daty rozpoczecia
i zakonczenia badania klinicznego, uzyskano kazdorazowo zgode Komisji
Bioetycznej na prowadzenie eksperymentu/badania klinicznego. W analizowanych
badaniach Klinicznych nie uczestniczyty osoby niepetnoletnie, kazdy z pacjentow
wyrazit $wiadomg zgode na uczestnictwo w badaniu klinicznym i byt uprzedzony
o wszelkich prawach, obowigzkach, niebezpieczenstwach itp. zwigzanych z danym
eksperymentem. Réwniez w kazdym przypadku zawarte byty odpowiednio wcze$nie
ubezpieczenia OC obejmujgce wszystkich uczestnikow badania klinicznego
adekwatnie do prowadzonych badan klinicznych. Stwierdzono jednoczesnie,
iz finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej, w ramach kontrolowanych badan
medycznych, dokonywat sponsor eksperymentu. W ramach analizy dokumentacji
dokonano weryfikacji pfatnoSci za niektore Swiadczenia. Badaniu kontrolnemu

17Wyjasénienia Dyrektora Instytutu.

18 Projekt Nr CLBH589D2222 ,Wieloosrodkowe, randomizowane, otwarte badanie fazy 2, oceniajace
bezpieczenistwo i skuteczno$¢ trzech roznych schematow leczenia doustnym panobinostatem w skojarzeniu
z podawanym podskérnie bortezomibem i doustnym deksametazonem, u pacjentéw chorujacych na szpiczaka
plazmocytowego ze wznowg Iub wznowg/opornodcig choroby, ktorzy otrzymywali wczesniej leki
immunomodulujace” — prowadzony przez Kiinike Hematologii. Przychod z tego projektu wyniost 262,4 tys. zi;
Projekt Nr 20160275 ,Badanie fazy 3 z randomizacja, prowadzone metoda otwartej proby, dotyczace stosowania
karfilzomibu, deksametazonu i daratumumabu w poréwnaniu do stosowania karfilzomibu i deksametazonu
u pacjentéw z nawracajacym i opornym szpiczakiem plazmacytowym' — prowadzony przez Klinike Hematologii.
Przychdd z tego projektu wyniost 271,1 tys. z Projekt Nr SGI-110-06 ,Wieloosrodkowe, randomizowane,
prowadzone metodg otwartej proby badanie fazy lil poréwnujgce stosowanie guadecytabiny (SGI-110)
z wybranym leczeniem u dorostych z uprzednio leczong ostrg bialaczka szpikowg” - prowadzony przez Klinike
Hematologii. Przychdd z tego projektu wynidst 454,6 tys. zt.

19Dz U.z2012r. poz. 489.
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poddano $wiadczenie medyczne, tj. badanie tomografem komputerowym -
w kazdym przypadku za takie $wiadczenie ptacit sponsor. Nie wystepowano do NFZ
o sfinansowanie  $wiadczen  wykonywanych ~w  ramach  badanych
eksperymentow/badan klinicznych.

Zgodnie z zapisami uméw na prowadzenie badan w Instytucie, badacz dobierat
czlonkow zespotu badawczego oraz gwarantowal, iz wspdipraca prowadzona
wramach umowy nie pozostanie w konflikcie z funkcjami oraz dziatalnoscig
wykonywang przez niego w migjscu zatrudnienia, jak réwniez nie naruszy
wewnetrznych zasad, w tym regulamindw lub statutu, obowigzujacych w miejscu
zatrudnienia. Instytut wyrazat zgode na udziat w badaniu wspétpracownikéw
bedacych pracownikami Instytutu, jednak badacz oraz czlonkowie zespotu
badawczego przeprowadzali badanie poza stosunkiem pracy lub innymi stosunkami
prawnymi faczacymi ich z Instytutem. Wszelkie dziatania badacza podejmowane
przy przeprowadzaniu badania nie byly wliczane do czasu pracy badacza
wynikajacego z umowy o prace zawartej z osrodkiem. Za umozliwienie prowadzenia
badan Instytut otrzymywat dodatkowe wptywy w wysokosci 25% wartosci umowy ze
sponsorem. Niezaleznie od tego sponsor pokrywat koszty badan kalkulowanych
wediug cennika komercyjnego. Dotyczylo to badan wykraczajacych poza
standardowq opieke medyczng gwarantowang ubezpieczeniem w danej sytuacji
klinicznej.

(akta kontroli str. 2131-2140, 2150, 2325-2328, 2472-2482, 2484-2959, 3185-3190)

1.7. Dziatalno$¢ dydaktyczna Instytutu

Instytut Hematologii i Transfuzjologii posiadat uprawnienia do nadawania stopnia
doktora nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz stopnia doktora habilitowanego
nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne.

W kontrolowanym okresie Instytut nadat tacznie 7 stopni naukowych, w tym: jeden
profesora (w 2018 r.), trzy doktora habilitowanego (w 2018 r. — 2, w 2020 r. - 1)
oraz trzy doktora (w2019 r. — 1 iw 2020 r. — 2). W roku akademickim 2018/2019
przyjeto na studia doktoranckie jedng osobe, dziewie¢ osdb otworzylo przewdd
doktorski, jedna osoba uzyskata stopien naukowy doktora nauk medycznych oraz
dwie doktora habilitowanego nauk medycznych. W roku akademickim 2019/2020
jedna osoba kontynuowata studia doktoranckie, dwie osoby uzyskaly stopien
doktora nauk medycznych oraz jedna doktora habilitowanego nauk medycznych.
Wszystkie wymienione przypadki dotyczyty pracownikow Instytutu.

W Instytucie, w okresie objetym kontrolg, staze specjalistyczne odbywato 87 osob,
ztego 24 topracownicy Instytutu2!. W tym samym okresie liczba lekarzy
specjalizujacych sie w trybie rezydentury wyniosta 2722, przy czym nie stwierdzono
specjalizowania sie w innym trybie niz rezydentura.

W latach 2018 - 2020 (I potrocze) Instytut zorganizowat i przeprowadzit
42 specjalistyczne szkolenia i kursy doszkalajace, w ktdrych uczestniczyty 1 243
osoby, w tym 150 pracownikow Instytutu. W tym samym czasie 808 pracownikow
Instytutu?3 wzigto udziat w 374 szkoleniach i kursach zewnetrznych. Ponadto Instytut
w ramach wspotpracy z Centrum Medycznym Ksztatcenia Podyplomowego utworzyt
Katedre i Klinke Hematologii i Transfuzjologii CMKP, ktora prowadzi ksztatcenie
podyplomowe dla lekarzy specjalizujgcych sie w dziedzinach: hematologii,

2 QObwieszczenie Centralnej Komisji do Spraw Stopni i Tytutow z dnia 31 czerwca 2010 r. w sprawie wykazu
jednostek organizacyjnych uprawnionych do nadawania stopni doktora i doktora habilitowanego wraz
z okresleniem nazw nadawanych stopni. (M.P. z 2010 r. Nr 46, poz. 643).

21W 2018 1. 51 0s6b (osiem to pracownicy IHIT), w 2019 . 22 (8 zIHiT) iw 2020 1. - 14 (8 Z IHIT).
2\W2018r.-7,w2019r.-9iw 2020 r. - 11.

3| jczba ta dotyczy tzw. osoboszkolen.



transfuzjologii klinicznej, onkologii klinicznej, choréb wewnetrznych, chirurgii ogoinej,
chirurgii  onkologicznej, transplantologii klinicznej, pediatrii oraz  geriatrii,
reumatologii, medycyny rodzinnej, ortopedii i traumatologii narzadu ruchu.

(akta kontroli str. 2131-2141, 2151-2154, 2204-2309)

1.8. Finansowanie szkolen specjalizacyjnych

W Instytucie realizowane byly wytacznie szkolenia specjalizacyjne w ramach
rezydentur.

Koszty poniesione przez Instytut, w kontrolowanym okresie, w ramach szkolen
specjalizacyjnych wyniosty 17356 tys. zi, w tym 4,7 tys. zI® z tytulu
Pracowniczych Planow Kapitalowych (PPK). Srodki przekazane przez Ministerstwo
Zdrowia na szkolenia specjalizacyjne w ramach rezydentur  wyniosly
20024 tys. z1%. Koszty ponoszone przez Instytut w odniesieniu do szkoleh
specjalizacyjnych rezydentow byly pokrywane przez Ministerstwo Zdrowia
z wytgczeniem, wprowadzonych w 2019 r., kosztéw zwigzanych z PPK?.

Réznica pomiedzy wydatkowanymi a otrzymanymi z Ministerstwa Zdrowia $rodkami
w wysokosci 6,6 tys. zt (dotyczy roku 2019) zostata pokryta ze Srodkéw wiasnych
Instytutu przeznaczonych na biezaca dziatalno$¢ (do czasu rozliczenia jej przez
Ministerstwo Zdrowia, co nastapito w|kwartale 2020 r.). Roéznica pomigdzy
wydatkowanymi a otrzymanymi kwotami stanowigca nadwyzke w roku 2018
(21,8 tys. zt) zostala zwrécona na konto Ministerstwa Zdrowia.

(akta kontroli str. 2131-2141, 2153, 3185-3199)

1.9. Publikacje naukowe i organizacja konferencji

W okresie objetym kontrolg pracownicy naukowi publikowali prace, monografie itp.
zwigzane  zwykonywanymi  badaniami  naukowymi,  klinicznymi ilub
eksperymentami. Liczba publikacji petnotekstowych, w przeliczeniu na pracownika
naukowego, wyniosta 1,82 (facznie opublikowano 254 prace)?, natomiast liczba
cytowan 4.939. Liczba publikacji, w poréwnaniu do lat poprzednich (2016-2017),
utrzymywata sie na podobnym poziomie, natomiast liczba cytowar wzrosta o okoto
60%.

Instytut prowadzit takze dziatalno$¢ wydawnicza, opracowujac i wydajac pisma
specjalistyczne, tj.. 1) ,Acta Haematologica Polonica’, ktore jest oficjalnym
czasopismem Polskiego Towarzystwa Hematologéw i Transfuzjologow oraz
Instytutu  Hematologii i Transfuzjologii zwigzanym z polska hematologig
i transfuzjologia od 1970 r. Czasopismo znajduje sie¢ w wykazie czasopism oraz
recenzowanych materiatow z konferencji miedzynarodowych opublikowanym przez
Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w dniu 31 lipca 2019 r,
2) ,Hematologia”, ktore jest kwartalnikiem edukacyjnym pod patronatem Instytutu
Hematologii i Transfuzjologii, w ktérym sg publikowane prace oryginalne, artykuty
pogladowo-przegladowe, opisy przypadkow, raporty z konferencji naukowych oraz

2Wtymw 2018 1. - 416,2 tys. zi, w 2019 1. — 828,9 tys. zt oraz w2020 r. (I pétrocze) - 490,5 tys. z1.

% W tym w 2018 1. - 0,0 2t (brak kosztow PPK — program wdrozono od 2019 r.), w 2019 r. - 1,3 tys. 2
orazw 2020 r. (| péirocze) — 3,4 tys. zt.

2 \W tym w 2018 1. - 438,0 tys. zt, w 2019 r. - 822,3 tys. zt oraz w2020 r. (I polrocze) ~ 742,1 tys. zt.

27 Wedlug wyjasnienia Ministerstwa Zdrowia: ,Ministerstwo nie finansuje sktadek odprowadzanych na PPK,
w zwiazku z czym kosztow poniesionych z tego tytulu nie moina ujaé w rozliczeniach rocznych do uméw
rezydenckich”.

% Wedlug wyjasnien Dyrektora Instytutu - dia 2019 r. dane sg nie w petni kompletne ze wzgledu na trwajacq
analizg raportéw rocznych- dane zawieraja publikacje z Web Of Science (WOS) i czgs¢ publikacji spoza WOS.
Rzeczywista liczba publikacji moze okaza¢ sig wieksza. Ukoficzenie analiz i sporzadzenie peinego raportu
z dziatalnosci naukowej w 2019 planowane jest przed najblizsza Rada Naukowa, Dla r 2020: dane zawierajg
wylacznie dane Web of Science (wszystkie zrodta danych - all databases), bez monografii, i publikac
nieuwzglednionych w Web of Science.
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pytania testowe z hematologii. Czasopismo znajduje sie w wykazie czasopism oraz
recenzowanych materiatow z konferencji migdzynarodowych opublikowanym przez
Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w dniu 31 lipca 2019 roku; 3) ,Journal of
Transfusion Medicine, kwartalnik Instytutu Hematologii i Transfuzjologii, w ktérym
publikowane sg prace pogladowe, prace oryginalne oraz kazuistyczne (opisy
przypadkow). Czasopismo znajduje sie w wykazie czasopism oraz recenzowanych
materiatow z konferencji miedzynarodowych opublikowanym przez Ministerstwo
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w dniu 31 lipca 2019 roku.

W ramach podnoszenia kwalifikacji zawodowych Instytut zorganizowat takze dwie
krajowe konferencje naukowe, w ktérych uczestniczylo 78 naukowcow, w tym
37 pracownikéw Instytutu. W latach 2016-2017, Instytut nie organizowat konferencji

naukowych oraz naukowo-szkoleniowych.
(akta kontrali str. 2131-2141, 2153, 2320-2324)

1.10. Struktura i forma zatrudnienia pracownikéw Instytutu

Zasady zatrudniania i wynagradzania uregulowano w Instytucie poprzez Zaktadowy
Uktad Zbiorowy?® oraz Regulamin organizacyjny Instytutu3e.

Na przestrzeni lat 2018 — 2020 (I potrocze) zatrudnienie w Instytucie znajdowato sie
na zblizonym poziomie. W 2018 r. IHiT zatrudniat facznie 657 osob (642,5 etatu),
w2019 r. - 677 osdb (657,6 etatu) oraz w | pétroczu 2020 r. — 671 osdb
(650,8 etatu).

W 2018 r. zatrudniano 45 pracownikéw naukowych (6,8% ogétu zatrudnionych),
w 2019 r. - 40 (5,9%) oraz na 30 czerwca 2020 r. — 37 (5,5%). Na przestrzeni lat
2018-2020 nastapit spadek zatrudnienia kadry naukowej 0 17,8% (2019 r. do 2018 r.
spadek o 11,1%; 2020 r. do 2019 r. spadek o 7,5%). Pieciu pracownikow
naukowych osiggneto wiek emerytalny, pieciu zmienito miejsce pracy, ze wzgledu
na brak osiggnie¢ naukowych, trzem ustato zatrudnienie na stanowisku naukowym,
natomiast wskutek zmian legislacyjnych3! zlikwidowano jedno stanowisko profesora
wizytujgcego. W analizowanym okresie Instytut zatrudnit czterech nowych
pracownikow naukowych. W najblizszym czasie Instytut planuje zatrudnienie
kolejnych czterech — pieciu pracownikdw naukowych w ramach pozyskanych
grantow?2,

Wedtug stanu na 30 czerwca 2020 r. sktad pracownikow naukowych przedstawiat
sie nastepujgco: profesor — siedem osob (w tym pieciu wykonujacych praktyke
lekarskg w Instytucie), profesor instytutu — siedem osob (w tym trzech lekarzy),
adiunkt — 19 os6b (w tym dziewieciu lekarzy) i asystent — cztery osoby (w tym dwoch
lekarzy). W Instytucie zatrudnionych bylo w 2018 . 283 lekarzy i pielegniarek, z tego
94 lekarzy (w tym siedmiu rezydentow), w 2019 r. odpowiednio: 295; 95 (dziewigciu
rezydentow) oraz w | potroczu 2020 r. — 298; 94 (10 rezydentéw).

Dyrektor Instytutu i jego zastepcy, w tym ds. naukowych, zatrudnieni byli wedtug
norm okre$lonych w ustawie z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych33,
ti. zostali powotani przez Ministra Zdrowia (art. 24 cytowanej ustawy)

2 Zawarty w dniu 30 wrze$nia 2012 r. pomiedzy IHIiT i dzialajgcymi w Instytucie organizacjami zwiazkow
zawodowych.

% Zarzadzenie Nr 40/2017 Dyrektora Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 18.12.2017 r. w sprawie
wprowadzenia zmian organizacyjnych w IHiT i ustalenia Regulaminu Organizacyjnego.

31 Art. 126 p. 18 ustawy z dnia 3 lipca 2018 r. ,Przepisy wprowadzajace ustawe — Prawo o szkolnictwie wyzszym
i nauce” (Dz. U. poz. 1669, ze zm.).

32 Wedlug wyjasnien Dyrektora Instytutu.

3Dz U.z2019 . poz. 1350 (j.t.) ze zm.
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z jednoczesnym okresleniem ich wynagrodzenia (art. 27). Kazdej z powyzszych
0s6b przydzielono zakres zadan, odpowiedzialno$ci i uprawnien34.
(akta kontroli str. 1937-2038, 2131-2141, 2341-2365, 3070-3084, 3190, 3216-3218)

1.11. Wynagrodzenie osob zarzadzajacych Instytutem

W wyniku analizy dokumentéw oséb zarzadzajgcych Instytutem stwierdzono,
iz zasady okre$lone w ustawie z dnia 3 marca 2000 r. o wynagradzaniu 0sob
kierujacych niektorymi podmiotami prawnymi3s znalazty zastosowanie w systemie
wynagrodzen tych oséb na przestrzeni lat 2018 - 2020 (I péirocze) i nie naruszono
norm prawnych w tej mierze, tj. wynagrodzenia nie wykraczaty ponad normatywy
okreslone w cytowanej ustawie, nie wyptacano dodatkowych $wiadczen (np. premii)
itp. Zadna z osdb z tzw. kierownictwa Instytutu nie podejmowata dodatkowego
zatrudnienia i tym samym nie uzyskiwata z tego tytutu dochodow.

(akta kontroli str. 1937-2038, 2131-2141, 2366-2416, 3216-3218)

1.12. Dodatkowe zatrudnienie pracownikéw Instytutu

W oparciu o akta osobowe 0sdb zarzadzajacych Instytutem oraz pracownikow
naukowych stwierdzono, iz zaden z pracownikdbw naukowych nie podjaf
dodatkowego zatrudnienia ilub dziatalnosci gospodarczej. Kazdy pracownik,
ktory zostat powotany na pracownika naukowego podpisywat umowe o zakazie
konkurenciji. Nie stwierdzono réwniez ubiegania si¢ 0 zgode Dyrektora Instytutu na
podjecie dodatkowego zatrudnienia przez pracownikdéw i/lub prowadzenia

dziatalno$ci gospodarczej.
(akta kontroli str. 2131-2141, 2155)

1.13. Ocena dorobku naukowego i technicznego pracownikéw
naukowych

Dziatajac w oparciu 0 art. 29 ust 2 pkt 12 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r.
o instytutach badawczych, Rada Naukowa Instytutu Hematologii i Transfuzjologii
dokonywata okresowej oceny dorobku naukowego i technicznego pracownikow
naukowych. Ocena taka byta dokonywana w oparciu o Regulamin okresowej oceny
dorobku naukowego pracownikow [HiT38.

Na podstawie analizy dokumentacji wszystkich zatrudnionych pracownikow
naukowych, stwierdzono, iz pracownicy z tytutem profesora i stopniem doktora
habilitowanego oceniani byli nie rzadziej niz raz na 4 lata. Ostatnig ocene
pracownikéw naukowych przeprowadzono na posiedzeniu Rady Naukowej
17 grudnia 2018 r. i objeto nig lata 2014-2017%. Oceniono 14 samodzielnych
pracownikéw naukowych. Wszyscy uzyskali pozytywna opinie Rady.

Pracownicy ze stopniem doktora (adiunkci) i lekarza/magistra (asystenci) oceniani
byli nie rzadziej niz raz na 2 lata. Oceny przeprowadzone byty na posiedzeniach
Rady Naukowej, dokonana w dniu 17 grudnia 2018 r. — obejmowata lata 2016-
201738, Oceniono 21 pracownikéw, z ktérych 20 otrzymalo pozytywng opini¢ Rady,
jeden pracownik otrzymat opinie negatywna. Z kolei 11 marca 2019 r.
przeprowadzono oceny obejmujace lata 2017-2018%. Oceniono 9 pracownikow,

3 7 wylaczeniem Dyrektora Instytutu. Jego zakres zadan okresla art. 24 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r.
o instytutach badawczych.

3Dz, U. 22019, poz. 2136.

% Zarzadzenie Nr 18/2015 Dyrektora IHIT z dnia 30.11.2015 r. w sprawie ustalenia Regulaminu okresowe]
oceny dorobku naukowego pracownikow |HiT.

37 Uchwata 78/1X/2018.

38 Uchwata 77/1X/2018.

3 Uchwata 85/1X/2019.
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ktorzy w poprzedniej ocenie nie byli oceniani ze wzgledu na zbyt krotki czas
zatrudnienia na stanowisku naukowym. Wszyscy zostali pozytywnie zaopiniowani.
(akta kontroli str. 2131-2141, 2155)

1.14. Realizacja prac zleconych przez Ministra Zdrowia

Instytut, w okresie objetym kontrola, nie otrzymywat zlecen od Ministra Zdrowia,
natomiast w ramach realizacji dziatan wynikajacych z ustawy o publicznej stuzbie
krwi40 (art. 25) uczestniczyt w opracowywaniu projektow rozporzadzen w ramach
whasnych $rodkow finansowych, w tym m.in.: nowelizacji rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 16 pazdziemnika 2017 r. w sprawie leczenia krwig i jej sktadnikami
w podmiotach leczniczych  wykonujacych dziatalno$¢  leczniczag w  rodzaju
stacjonare i calodobowe Swiadczenia zdrowotne oraz propozycji zmian
w rozporzadzeniu z dnia 11 wrzesnia 2017 r. w sprawie warunkdw pobierania krwi
od kandydatow na dawcow krwi i dawcow krwi.

Ponadto, w oparciu o pkt 12 i 13 art. 25 ustawy o publicznej stuzbie krwi Instytut
opracowywat w ramach dotacji Ministra Zdrowia na zadania wynikajace z ustawy
1) Wymagania dobrej praktyki przechowywania i wydawania krwi i jej sktadnikow
dla bankéw krwi oraz badan z zakresu immunologii transfuzjologiczne
wykonywanych w przedsiebiorstwach podmiotow leczniczych innych niz regionalne
centra, Wojskowe Centrum lub Centrum MSWIA”, a takze 2) ,Wymagania dobrej
praktyki pobierania krwi i jej sktadnikéw, badania, preparatyki, przechowywania,
wydawania i transportu dla jednostek organizacyjnych publicznej stuzby krwi”.

(akta kontroli str. 2131-2141, 2156-2158, 2329-2340, 3185-3190, 3216-3218)

1.15. Dziatalno$¢ opiniodawcza Instytutu

Zaktady Transfuzjologii i Wirusologii, na podstawie opracowanych i przyjetych
procedurt!, wydaty, w okresie objetym kontrolg, 93 opinie o produktach?®2, przy czym
wszystkie opinie byly bez prawa oznakowania logo IHiT. W kazdym przypadku
zawarte zostaly umowy okreslajace zakres i sposob badar oraz wynagrodzenie dla
Instytutu.

W efekcie trwajacych w Instytucie prac w obszarze dotyczacym wydawania opinii,
w trakcie badan kontrolnych NIK, tj. z dniem 24 sierpnia 2020 r. w Zakfadzie
Transfuzjologii  zostata ~ wdrozona  procedura SOP  ZT-PZJ-Opinie-01,
wersja 1 ,Badania sprzetu jednorazowego uzytku i aparatury przeznaczonych
do wykorzystania w centrach krwiodawstwa i krwiolecznictwa’.

W okresie objetym kontrolg wszystkie 93 ztozone wnioski dotyczace opinii zostaly
rozpatrzone. Instytut wydat cztery pozytywne i jedng negatywna opinie dla
podmiotow zewnetrznych. Sporzadzajac opinie, Instytut opierat si¢ na wynikach
wiasnych badan. Nie wystapity przypadki przekazania darowizn przez producentow
lub dystrybutoréw pozytywnie zaopiniowanych produktéw. W wyniku analizy trzech
zaopiniowanych postepowan o wydanie opinii stwierdzono, iz wszystkie badania
zostaly przeprowadzone wyltgcznie przez |Instytut (brak podzlecenia badan),
na podstawie uméw odpowiednio  zabezpieczajacych interesy  Instytutu
(w tym wynagrodzenie, kary umowne itp.).

(akta kontroli str. 2131-2141, 2157-2158, 3185-3190, 3200-3206, 3216-3218)

40Dz U.z2019r. poz. 1222 (j.t.) ze zm.

41 Procedura SOP-PKJJIA-0-03 (wersja 11 2).

42 M.in. ocena skutecznoci filtrow do usuwania leukocytow z kiwi, wptyw elektrod diagnostycznych do badan
elektrofizjologicznych serca, ocena systemu HCM do oznaczania stezenia hemoglobiny, a takze kontroli jakosci
badari RNA HCV, RNA HIV, DNA HBV oraz ekspertyzy dotyczace testow przegladowych oraz diagnostycznych.
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1.16. Realizacja zadan Przez Rade Naukowa Instytutu

Sklad Rady Naukowej wynosit 16 cztonkéw posiadajacych odpowiedni stopier
naukowy i byt zgodny ze Statutem Instytutu. Rade powotano na podstawie
Regulaminu wyboréw do RN%3, dokonano wyboru przewodniczacego, zastepcow
oraz sekretarza, natomiast prace Rady reguluje Regulamin Rady Naukowej*.
W ramach swoich obowigzkéw oraz kompetencjii RN IHiT opiniowata m.in. plany
naukowe Instytutu?s, plany finansowe* wraz z rocznymi sprawozdaniami Dyrektora
zZ wykonania zadan, plan perspektywiczny4 oraz prawa autorskie (omowiono w pkt
1.2. niniejszego wystapienia pokontrolnego).

(akta kontroli str. 2131-2141, 2158-2159, 2960-3184, 3216-3218)

1.17. Realizacja zadan przez Komisje Bioetyczng Instytutu

Komisje Bioetyczng powotat dyrektor Instytutu w dniu 15 wrze$nia 2017 r.48
W okresie objetym kontrolg dokonano jednej zmiany sktadu osobowego oraz
jednokrotnie znowelizowano regulamin. W skiad Komisji weszio 14 czionkdw,
ktorzy swoje obowigzki wykonywali w oparciu 0 Regulamin stanowigcy zatacznik
do zarzgdzenia. Na podstawie Regulaminu, w gtosowaniu tajnym, dokonano wyboru
Przewodniczacego i Zastepcy Przewodniczacego Komisji. Oprocz lekarzy
w sktadzie Komisji znajdowali sie: farmaceuta, pielegniarz, psycholog, prawnik oraz
duchowny, posiadajacy wymagany prawem staz pracy w zawodzie.

Badaniu poddano 3 eksperymenty medyczne, ktére miaty opinie Komisji. W kazdym
przypadku Komisja przestrzegata zasad okreslonych w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 11 maja 1999 r. w sprawie szczegbtowych zasad
powotywania i finansowania oraz trybu dziatania komisji bioetycznych4
i regulaminie. Skifad Komisji oraz podejmowane uchwaly byly zgodne
z obowigzujgcymi zarzadzeniami.

W wyniku analizy dokumentacji stwierdzono powotanie w sktad Komisji osoby
wykonujacej inny zawdd niz zawod lekarza, ktéra jednoczesnie byta zatrudniona
w Instytucie. Osoba ta (psycholog) zostata powotana w sklad Komisji Bioetycznej
w dniu 15 wrzesnia 2017 r., jednoczes$nie Instytut zawart z tg osobg umowe o prace
obejmujacq okres od dnia 16 wrze$nia 2019 r. do dnia 15 grudnia 2020 r.%0.
Zatrudnienie w Instytucie- oraz jednoczesne cztonkostwo w Komisji jest sprzeczne
z § 3 ust. 3 cytowanego rozporzadzenia.

Jednocze$nie w sktad Komisji nie powotano, wymaganego prawem, filozofa, czym
naruszono § 3 ust. 2 pkt 2 cytowanego rozporzadzenia.

Dyrektor Instytutu wyjasnita, ze przy okreSlaniu skfadu Komisji bazowano
na przepisach cytowanego rozporzgdzenia, przy czym nalezy domniemywac,
iz mylnie zinterpretowano przepis, przyjmujgc zapis ,w szczegolnosci” jako dajacy

43 Zarzadzenie Nr 13 z dnia 30.07.2015 r. w sprawie ustanowienia Regulaminu wyborow do rady Naukowej IHIT.
4 Qstatnia zmiana dokonana Uchwata nr 135?1X?2019 z dnia 16.12.2019 r. w sprawie zaopiniowania zmian
w ,Regulaminie Rady Naukowej IHIT".

4 Uchwata Nr 9/1X/2017 RN IHiT z 26.09.2017 r. w sprawie zaopiniowania Planu Naukowego Instytutu na rok
2018; Uchwata Nr 69/1X/2018 RN IHIT z 24.09.2018 r. w sprawie zaopiniowania Planu Naukowego Instytutu na
rok 2019; Uchwata Nr 143/1X/2019 RN IHIT z 16.12.2019 r. w sprawie zaopiniowania Planu Naukowego Instytutu
na rok 2020.

4 Szczegbtowa analiza planow finansowych Instytutu oraz ich zaopiniowania przez Rade Naukowq zostala
opisana w rozdziale 2.2.4. pkt 1 niniejszego wystapienia pokontrolnego.

47 Uchwata Nr 61/1X/2018 RN IHIT z dnia 4.07.2018 r. w sprawie zatwierdzenia ,Perspektywicznych kierunkow,
obszaréw i celow dziatalno$ci naukowej, rozwojowej i wdrozeniowej IHIT na lata 2018-2023".

%8 Zarzadzenie Nr 28/2017 Dyrektora Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 15 wrzegnia 2017 r. w sprawie
powolania Komisji Bioetycznej przy Instytucie Hematologii i Transfuzjologii.

49Dz U.z1999r. Nr 47 poz. 480 ze zm.

50 Na podstawie trzech umow zawartych na okresy: 16.09. — 15.12,.2019 r,, 16.12 - 31.12.2019 r. oraz 01.01 -
15.12.2020 .
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Stwierdzone
nieprawidlowosci

Ocena czastkowa

Obszar

Opis stanu
faktycznego

podstawe do wyboru sposrod wymienionych przez ustawodawce zawodow.
W przypadku zatrudnienia psychologa, z uwagi na posiadang przez tg 0sobg¢
specjalizacje ,psycholog kiiniczny” prawdopodobnie pomytkowo zaliczono jg do
grupy lekarzy. Jednoczesnie Dyrektor Instytutu stwierdzita, ze kadencja obecnej
Komisji wygasta i trwaja prace nad powotaniem nowego sktadu.

(akta kontroli str. 2131-2141, 2159, 2325-2328, 2417-2471)

W sktad Komisji Bioetycznej funkcjonujacej w Instytucie nie powotano filozofa, czym
naruszono § 3 ust. 2 pkt 2 rozporzadzenia w sprawie szczegolowych zasad
powolywania i finansowania oraz trybu dziatania komisji bioetycznych, a jeden
czionek Komisji nie bedacy lekarzem podjat zatrudnienie w Instytucie — fakt ten
stanowi naruszenie § 3 ust. 3 cytowanego rozporzadzenia.

Nie stwierdzono naruszenia norm prawnych ogdlnie  obowigzujacych,
jakiwewnetrznych, w  zakresie  przeprowadzania badan  naukowych
i eksperymentow medycznych/badan klinicznych. Dokumentacja prowadzona byta
rzetelnie i systematycznie. Dziatalnos¢ dydaktyczna Instytutu speinita swojg role,
poprzez m.in. nadawanie stopni naukowych, organizowanie i przeprowadzanie
szkolen i konferenciji oraz zwigzanych z przygotowywaniem kadr medycznych. Rada
Naukowa wypetniata swoje obowigzki poprzez systematyczne opiniowanie dorobku
naukowego pracownikow Instytutu oraz dziatania dyrekcji. NIK stwierdza
jednoczesnie, ze zaden z zakonczonych, w okresie objetym kontrola, projektow nie
przynidst korzysci finansowych. Nastapit tez spadek zatrudnienia kadry naukowe;.

2. Organizacja i zakres prowadzonej dziatalnosci
medycznej

2.1. Organizacja Instytutu prowadzenia dziatalnosci medydznej

Regulamin Organizacyjny wprowadzony zostat Zarzadzeniem Nr 40/2017 Dyrektora
IHIT zdnia 18 grudnia 2017 r. w sprawie wprowadzenia zmian organizacyjnych
w Instytucie Hematologii i Transfuzjologii i ustalenia Regulaminu Organizacyjnego®".
Regulamin Organizacyjny spetniat wymogi art. 24 ustawy o dziatalnosci leczniczej®?.

Instytut posiada aktualny wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢
lecznicza (RPWDL)83, Nie stwierdzono rozbieznosci pomiedzy stanem faktycznym
zawartym w Regulaminie Organizacyjnym a danymi zgtoszonymi do RPWDL.

(akta kontroli str. 5 - 156, 309 - 316)

W [HiT zostaly wyodrebnione pod wzgledem finansowym i rachunkowym
z dziatainosci podstawowej Instytutu (oddzielne konta) dziatalnos¢, o ktorej mowa
wart. 2 ust. 4 ustawy o instytutach iuczestnictwo w systemie ochrony zdrowia
(art.3).

Wyodrgbniono  konta na dziatalno$¢: naukowa, ustugowa, naukowg
i badawczo-rozwojowa, lecznicza, Publiczng Stuzbe Krwi — dotacje MZ, projekty UE,
dziatalno$¢ pozostata niemedyczna.

Instytut, poza dziatalnosciq podstawowa w rozumieniu ustawy o instytutach,
prowadzit takZe inng dziatalno$¢5 — wynajem wolnych pomieszczen.

5 Regulamin Organizacyjiny w okresie objetym kontrola byt czterokrotnie aktualizowany: Zarzadzeniem
Nr67/2018 z 28 grudnia 2018 r., Zarzadzeniem Nr 11/2019 z 18 marca 2019 r., Zarzadzeniem Nr 13/20198
z 28 maja 2019 r., Zarzadzeniem Nr 1/2020 z 13 stycznia 2020 1.,

52 Ustawa z 15 kwietnia 2011 r. o dzialainoéci leczniczej (Dz. U. z 2020 r. poz. 295) zwana dalej: ,ustawg
0 dziatalnosci leczniczey'.

53 Wedtug stanu na 6 lipca 2020 r.

5 Na podstawie art. 2 ust. 4 ustawy o instytutach.
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Ewidencja przychodéw i kosztéw innej dziatalnoSci i uczestnictwo w systemie
ochrony zdrowia w ksiegach rachunkowych Instytutu zostata wyodrebnionads.
(akta kontroli str. 157 - 166, 2020 - 2022)

Podstawowe kierunki dziatalnosci medycznej Instytutu Hematologii i Transfuzjologii
obejmuja;
- diagnostyke i leczenie nowotworowych i nienowotworowych chorob ukiadu
krwiotwdrczego i chionnego;
- diagnostyke i leczenie zaburzen krzepniecia;
- opieke nad chorymi na porfirig;
- przeszczepianie krwiotworczych komérek macierzystych;
- leczenie chirurgiczne, w tym réwniez u chorych z wrodzonymi i nabytymi
zaburzeniami krzepniecia krwi oraz leczenie w zakresie chirurgii naczyn.

(akta kontroli str. 41, 167 - 168)

W latach 2018 - 2020 (I poirocze) zatrudnienie bylo na zblizonym poziomie.
W 2018 r. wynosito 618 oséb (zatrudnionych na 6054 etatach), w tym miedzy
innymi: 94 lekarzy (wtym 64 lekarzy specjalistow), 218 pielegniarek, 225 osob
pozostatego personelu medycznego®. W 2019 r. zatrudniano 636 oséb na
615,7 etatach, w tym: 95 lekarzy (w tym 68 lekarzy specjalistow), 226 pielegniarek
(wzrost 0 8, j. 3,6%), 230 0s6b pozostatego personelu medycznego. W | potroczu
2020 r. zatrudniano 634 osdb na 613,7 etatach®, w tym miedzy innymi: 94 lekarzy
(w tym 67 lekarzy specjalistow), 229 pielegniarek, 225 0séb pozostatego personelu
medycznego. Liczba lekarzy w trakcie specjalizacji wahata sie od 8 oséb w 2019 r.
do 10 w 2018r.

(akta kontroli str. 520 - 525)

2.2. Dziatalnos¢ medyczna Instytutu

W 2018 r., w ramach realizacji pieciu umow zawartych z OW NFZ o facznej wartoSci
147 959,7 tys. zt, Instytut wykonat $wiadczenia o wartoci 147 956,9 tys. zt.

W 2019 r., w ramach realizacji czterech uméw o tgcznej wartosci 162 467,0 tys. zt,
Instytut wykonat $wiadczenia o wartosci 162 208,3 tys. zt.

W 2020 r.%8, w ramach realizacji szeSciu umow o tacznej wartosci 80 292,7 tys. zt,
Instytut wykonat $wiadczenia o wartosci 80 211,0 tys. zt.

Instytut udzielat $wiadczen o najwyzszej wartosci w ramach Systemu
Podstawowego Szpitalnego  Zabezpieczenia Swiadczen Opieki  Zdrowotne]
(SPSZ807), w kiérej wykonanie wyniosto w2018 r. 137 019,3 tys. zt (92,6%
wartosci $wiadczen), w 2019 r. 143 387,7 tys. zt (88,4% wartosci Swiadczen),
aw | potowie 2020 r. 677923 tys. zt (88,7% wartosci Swiadczen). Wartosé
programéw lekowych wyniosta w 2018 r. 9157,3tys. z, w 2019 r. 17 462,4 tys. ZI,
aw 2020 r. (I pdlrocze) - 11386,6 tys. zt Wartos¢ ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej wyniosta w 2018 r. 11029 tys. z, w 2019 r. 7924 tys. Z,
awlpolowie 2020r. 3772tys.zt.  Wartos¢  Swiadczern  zdrowotnych
kontraktowanych odrebnie wyniosta w analogicznym okresie 5916 tys. zh,
565,8 tys. zt oraz 269,8 tys. zt. Ponadto w 2018 r. udzielono $wiadczenia leczenie
szpitalne — chemioterapia niestandardowa o wartoci 85,81tys. zt, a w 2020 r.
(I pétrocze) wrodzaju choroby zakazne i stany nadzwyczajne ,COVID" -
385,2 tys. zt.

5 Przychody z najmu ewidencjonowane na koncie ,Dziatalno$¢ pozostata niemedyczna - wynajem” 705.5001,
koszty - 505.5001.

% Pracownicy laboratorium, salowe.

5 Wedlug stanu na koniec | pdtrocza 2020 r. w Instytucie byto zatrudnionych 7 profesorow, 6 profesorow
Instytutu, 18 adiunktéw oraz pieciu asystentéw, tacznie 36 naukowcow.

5 Do dnia 30 czerwca 2020 T
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W okresie  objetym  kontrola  Instytit nie  udzielat  Swiadczen
wysokospecjalistycznych®®.
(akta kontroli str. 1571 - 1619, 1668)

Instytut nie prowadzit ewidencji jednostkowych kosztow procedur medycznych
i zabiegow. Instytut prowadzit wycene badan diagnostycznych realizowanych
w laboratoriach Instytutu. Wycena (cenniki) aktualizowane sg co roku.

Instytut brat udziat w pierwszej fazie projektu realizowanego przez Agencje Oceny
Technologii Medycznych i Taryfikacji pn. ,Ustalenie kosztow rzeczywistych i nowy
model taryfikacji”. Udziat Instytutu polegat na przygotowaniu i przekazaniu
szczegbtowych danych dla proby 34 wytypowanych JGP.

Zgodnie z ust.7 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych , Minister wiasciwy do spraw zdrowia miat
okre$li¢, w drodze rozporzadzenia, zalecenia dotyczace standardu rachunku
kosztow u Swiadczeniodawcow, o ktorych mowa w ust. 6, kierujac sie potrzebg
ujednolicenia sposobu identyfikowania, gromadzenia, przetwarzania, prezentowania
i interpretowania informacji o kosztach $wiadczen opieki zdrowotnejs*”.

(akta kontroli str. 1632 — 1634, 1668)

Koszty dziatania Instytutu w zakresie dziatalnosci leczniczej finansowanej przez NFZ
wyniosty w 2018 r. 156 868,5 tys. z, za§ przychody 147 950,5 tys. zt (strata
nadziatainosci 8 918,0 tys. zl), w 2019 r. koszty wyniosty 168 765,2 tys. zi,
za$ przychody 162 319,7tys. zt, (strata na dziatalnosci 64455 tys. zt),
za$ w | pétroczu 2020 r. koszty 87 180,1 tys. zt, a przychody 75 500,8 tys. z, (strata
na dziatalnosci 11 679,3 tys. zt).

Najwyzszy wzrost kosztéw, porownujac rok 2019 do 2018, wystapit w Oddziale
Leczenia Dziennego, z 19 619,9 tys. zt do 29 110,6 tys. zt (wzrost 0 9 490,7 tys. .,
tj. 0 48,4%), Poradni Hematologicznej, z 17 908,3tys. zt do 196284 tys. z
(wzrosto 1720,1tys. zt, tj. 9,6%), Oddziale Chorob Uktadu Chionnego, wzrost
z11388,9tys. zt do 12 721,3 tys. zt (wzrost 0 1 332,4 tys. Z, tj. 11,7%).

W Poradni Chorob Krwi z Poradnig Hematologiczng dla Kobiet w Cigzy nastapit
wzrost kosztéw z 1087,3 tys. zt do 2200,6 tys. (wzrost o 11134 tys. Z,
tj.0102,4%). Wzrost kosztow spowodowany byt przede wszystkim wzrostem
kosztow bezposrednich, wynikajagcym w gtéwnej mierze ze zwigkszonego
wykorzystania lekéw oraz wzrostu ich cen. Udziat we wzroscie mialy takze
ustawowe podwyzki dla personelu medycznego.

Wyjasniono, ze ,strata za 6 miesiecy 2020 roku nie jest wynikiem faktycznym te
dziatalnosci, bowiem Instytut zrealizowat w pierwszym péfroczu cze$¢ swiadczen
finansowanych przez NFZ w trybie nadwykonari. Swiadczenia te beda mogly by¢
zafakturowane po procesie renegocjacji i aneksowania uméw. Na wynik w te]
dziatalnosci wplywa tez dokonywana na 31 grudnia korekta kosztow zwigzana
z hospitalizacjq pacjentow, ktorych hospitalizacja zakonczy sie po 31 grudnia
i bedzie rozliczona z NFZ jako przychdd nastepnego roku (zgodnie zzasadg
wspotmierno$ci przychodow i kosztow oraz zasadg memoriatu)”.
(akta kontroli str. 1115 — 1116, 1635 - 1668)

% W rozumieniu rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 listopada 2015 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu $wiadczen wysokospecjalistycznych oraz warunkow ich realizacji (Dz. U. z 2015 .
poz. 1958).

60 Jednorodna grupa pacjentow.

81 Do dnia dzisiejszego rozporzadzenie o ktorym mowa w ust. 7 nie zostato wprowadzone. Trwajg prace nad
projektem tego rozporzadzenia, a proponowana data wejécia w Zycie to 1 stycznia 2021 (pierwotnie miaio wej$¢
w zycie od 1 stycznia 2020 .).
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W 2018 r. liczba hospitalizacji w Instytucie wynosita 16 043, w tym 7037
w Oddziale Leczenia Dziennego (OLD). Pacjentow korzystajacych ze $wiadczen
zdrowotnych w rodzaju leczenie szpitalne bylo 5423 (liczba osobodni wyniosta
66343, wtym 7037 wOLD). Sredni okres pobytu chorego wyniést 12 dni,
zas stopien wykorzystania 16zek 80,43 %. Liczba tozek, wg. stanu ma koniec roku,
wyniosta 226, w tym 19 na OLD.

W 2019 r. liczba hospitalizacji w Instytucie wynosita 14 941, w tym 6770 w OLD.
Leczeniem szpitalnym objeto 5 164 osoby (liczba osobodni wyniosta 66 393, w tym
6770 w OLD). Sredni okres pobytu chorego wyniést 13 dni, za$ stopien
wykorzystania t6zek 83,06%.

W 2020 r. (na koniec | péirocza) liczba hospitalizacji w Instytucie wynosita 5 844,
w tym 2 841 w OLD. Leczeniem szpitalnym objeto 2 243 osoby (liczba osobodni
wyniosta 29119, w tym 2841 w OLD). Sredni okres pobytu chorego wyniost
13 dni, za$ stopien wykorzystania tézek 73,06%.

Liczba t6zek wg. stanu ma koniec roku 2019 oraz na koniec | potrocza 2020 r. byta

taka sama i wynosita 219,
(akta kontroli str. 170, 1620 - 1621)

Na Instytut Hematologii i Transfuzjologii zostata natozona kara umowna w 2019 r,
w kwocie 1805,89 zt w zwigzku z nienalezytym wykonaniem umowy nr 07R-00320-
03-08-2017-2021/18 za $wiadczenia wykonane w2018 r8 Kara zostat
uregulowana 17 maja 2019r.

(akta kontroli str. 170, 475 - 494)

2.3. Umowy z podmiotami zewnetrznymi na udzielanie $wiadczen
zdrowotnych

Warto$¢ Swiadczen zleconych podmiotom zewnetrznym w 2018 r. wyniosta
3511,2tys. zt, w2019 r. - 3 897,8 tys. zt, za§ w 2020 r.6% — 1 857 9 tys. zt.

W latach 2018 - 2020 (I pdirocze) Instytut zlecat wykonanie $wiadczen
22 podmiotom zewnetrznym, w tym na podstawie jednej umowy wieloletniej zawartej
w 2014 r.84, szesciu umow zawartych w 2016 r., dwoch uméw zawartych w 2017 r.,
dziewieciu umow zawartych w 2018 r., dwdch uméw z 2019 r. oraz dwdch umoéw
22020 r. Na udzielanie $wiadczen zdrowotnych zawarto 11 uméw,
z ktorych wszystkie zostaty zgtoszone do NFZ.

W 17 umowach okreSlono warto§¢ zaméwienia (tacznie 11020,3 tys. zi),
za$ w czterech warto$¢ umowy uzalezniona byta od liczby rzeczywiscie zleconych
badan. Jedna umowa byta bezptatna.

W Instytucie obowigzywaty takze umowy zawarte z podmiotami leczniczymi -
osobami fizycznymi na Swiadczenia zdrowotne w ramach wieloletnich kontraktéw
i umow zlecenia.

W 2018 r. obowigzywato 36 umow o konsultacie, w tym 31 zawartych w trybie
kontraktu oraz pie¢ na podstawie umowy zlecenia na taczng kwote 4 000,3 tys. .
Umowy dotyczyly miedzy innymi Swiadczerh takich jak neurochirurgia,
anestezjologia, epidemiologia radiologia, kardiologia, ortopedia i traumatologia,
choroby zakazne, okulistyka.

W 2019 r. obowigzywato 37 uméw, w tym 30 zawartych w trybie kontraktu
oraz siedem na podstawie umowy zlecenia na taczng kwote 4 805,4 tys. zt.

62 Bledna kwalifikacja i rozliczenie $wiadczenia medycznego. Purkty 6, 7, 8, 9 wystapienia pokontrolnego NFZ
DZPK - DKU.7310.9.2010 z 29 kwietnia 2019 1.

63 Do dnia 30 czerwca 2020 r.

64 Wykonywanie zabiegow hemodializ pacjentow z ostra niewydolnoscig nerek hospitalizowanych w IHiT.
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Ocena czastkowa

W 2020 r. (I pétrocze) obowigzywaty 34 umowy, w tym 30 zawartych w trybie
kontraktu oraz cztery na podstawie umowy zlecenia na faczng kwote 348,9 tys. zt.

Zakres zleconych $wiadczen w 2019 i 2020 r. byt zblizony do udzielonych w 2018 r.
(akta kontroli str. 535 - 550)

Analiza dwo6chSs umoéw wieloletnich o tacznej wartosci 9694,8 tys. zt wykazala,
ze wydatkowano na ich realizacje w 2018 r. 1 574,3 tys. zt, w 2019 1. 2 1354 tys. Z,
zas w2020r. 1113,5 tys. z. Na realizacje umowy na wykonywanie badan
laboratoryjnych, do dnia 30 czerwca 2020 r., wydatkowano tgcznie 3 975,4 tys. zt
(wtym w 2018 r. 1510,1tys. zt, w 2019 r. 1657,5 tys. zt oraz 807,9 tys. zt
w2020 r.), co stanowito wykonanie 48,2% wartosci umowy. Na sporzadzanie
indywidualnych dawek lekéw do chemioterapii, do konca | potowy 2020r.,
wydatkowano 847,8 tys. zt (w tym w 2018 r. 64,2 tys. z, w 2019 r. 477,9 tys. zt
oraz 305,7 tys. zt w 2020 r.), co stanowito 58,9% warto$ci umowy.

Umowy zawarte zostaty zgodnie z procedurami obowigzujacymi w Instytucies.
W tredci zawarto regulacje zabezpieczajace interesy Instytutu, w tym mozliwos¢
sprawowania nadzoru nad realizacjg powierzonych Swiadczen zdrowotnych.

Nadzor nad realizacjg Swiadczen  zdrowotnych — wykonywanych  przez
podwykonawcow weryfikowany byt na podstawie zatgcznikow dotgczanych przez
podwykonawcow do wystawianych faktur. Wykonanie $wiadczen bylo potwierdzane
przez osoby odpowiedzialne merytorycznie w komérkach Instytutu zlecajgce dane

$wiadczenia.
(akta kontroli str. 551 — 661)

Instytut miat aktualny wpis do RPWDL, dane w nim zawarte byly zgodne ze stanem
faktycznym. Regulamin Organizacyjny spetiat wymogi prawne. Wyodrebniono pod
wzgledem finansowym i rachunkowym z dziatalnoSci podstawowej Instytutu
dziatalnosci o ktérej mowa w art. 2 ust. 4 ustawy o instytutach i uczestnictwo
w systemie ochrony zdrowia (art.3).

W ramach realizacji $wiadczen medycznych, Instytut wykonat umowy w 2018 r.
i2019r. w100%. Instytut udzielat Swiadczen o najwyzszej wartoSci w ramach
Systemu Podstawowego  Szpitalnego  Zabezpieczenia Swiadczen  Opieki
Zdrowotnej.

Na podstawie dwoch zbadanych uméw zawartych z podmiotami zewnetrznymi na
udzielanie $wiadczen zdrowotnych stwierdzono, ze umowy zawarte zostaty zgodnie
z procedurami obowigzujacymi w Instytucie®”. Sprawowano prawidtowy i staranny
nadzér nad ich realizacjg.

8 Umowy 0 najwyzszej wartosci, tj. umowa nr IHiT/022/2018 z 20 lutego 2018 r. na wykonywani badan
laboratoryjnych, realizowane przez Synevo Sp. z 0. 0. oraz umowe nr IHT/DZ/294/2017 z 2 pazdziernika 2017 r.
na sporzadzanie na podstawie zapotrzebowan wystawionych przez lekarzy IHIT indywidualnych dawek lekdw,
stosowanych w leczeniu w ramach $wiadczenia chemioterapii.

86 Zarzadzenie nr 7 Dyrektora Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 24.01.2012 r. w sprawie
przeprowadzania w Instytucie Hematologii i Transfuzjologii w Warszawie konkurséw ofert na $wiadczenia
zdrowotne.

67 Zarzadzenie nr 7 Dyrektora Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 24.01.2012 r. w sprawie
przeprowadzania w Instytucie Hematologii i Transfuzjologii w Warszawie konkurséw ofert na $wiadczenia
zdrowotne.
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faktycznego

Stwierdzone
nieprawidiowosci

3. Sytuacja ekonomiczno-finansowa
3.1. Plany finansowe Instytutu

Plany finansowe® Instytutu, na poszczegoine lata 2018 — 2020, zawieraty wszystkie
elementy wyszczegdlnione w art. 18 ust. 11 ustawy o instytutach badawczych.

Plany finansowe Instytutu na lata 2018, 2019 i 2020 zostaty ustalone przez
Dyrektora Instytutu odpowiednio 15 marca 2018 r., 5 marca 2019 r. oraz 14 lutego
2020 .

Plany zostaly pozytywnie zaopiniowane przez Rade Naukowg uchwatami:
nr 49/1X/2018 z dnia 14 maja 2018 r., nr84/IX/2019 z 11 marca 2019 r. oraz
nr 146/1X/2020 z 24 lutego 2020 r.

Wyjasniono, ze ,...plany finansowe przedkladane do zaopiniowania Radzie
Naukowej tworzone sg etapowo iopierajg sie informacjach dotyczacych
prognozowanych do osiggnieciach w danym roku przychoddw i planowanych na ich
podstawie do poniesienia kosztéw z uwzglednieniem struktury przychodéw
i kosztow z roku poprzedniego. W zwigzku z tym, Ze peine informacje dotyczace
struktury przychodéw i kosztéw sq mozliwe do uzyskania dopiero w pierwszych
miesigcach danego roku (po petnym zaewidencjonowaniu zdarzen gospodarczych
dotyczacych poprzedniego roku), dlatego tez realny plan finansowy przedstawiany
jest Radzie Naukowej do zaopiniowania na pierwszym mozliwym posiedzeniu
w danym roku. Od poczatku roku do czasu zaopiniowania przez Rade Naukowg
planu finansowego funkcjonuje tzw. prowizorium planu finansowego”.

(akta kontroli str. 178 — 213, 1669)

Plany finansowe Instytutu nie byly ustalane z odpowiednim wyprzedzeniem,
umozliwiajgcym ich obowigzywanie od poczatku roku. Stosownie do art. 18 ust. 10
ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych podstawq
gospodarowania $rodkami jest roczny plan finansowy, opiniowany przez Rade
Naukowg zgodnie z art. 29 ust. 2 pkt. 9 ustawy.

Wyjasniono, ze od poczatku roku do czasu zaopiniowania przez Rade Naukowg
planu finansowego funkcjonuje tzw. prowizorium planu finansowego.

Najwyzsza Izba Kontroli nie moze zgodzi¢ sie z argumentacja, Zze podstawg
gospodarowania $rodkami Instytutu moze by¢ prowizorium planu finansowego
ustalonego przez Dyrektora. Dopiero plan finansowy ustalony przez Dyrektora
i nastepnie pozytywnie zaopiniowany przez Rade Naukowg daje Dyrektorowi prawo
do jego realizacji.

3.2. Plany inwestycyjne Instytutu

Plan inwestycyjny Instytutu na 2018 r. zostal pozytywnie zaopiniowany
14 maja 2018 r. uchwatg Rady Naukowej nr 49/IX/2018.

Plan obejmowat 8 pozycji kosztowych o tacznej wartosci brutto 7 152,2 tys. zt.

Najwyzszym przewidzianym wydatkiem byta adaptacja pomieszczen na potrzeby
utworzenia Pracowni Cytostatykow w ramach apteki szpitalnej o wartosci brutto
1639,2tys. zt.

Plan inwestycyjny Instytutu na 2019 r. zostat pozytywnie zaopiniowany 11 marca
2019 r. uchwatg Rady Naukowej nr 84/1X/2019%. Plan obejmowat (po korektach)
32 pozycje o 1acznej wartosci brutto 8 845,1 tys. zt (pierwotnie plan przewidywat

8 Od 2019 r. wydzielono plan zakupdw srodkow trwatych i wartosci niematerialnych i prawnych.
8 Plan 3 - krotnie ulegt zmianie, korekty zaopiniowane uchwatami Rady Naukowej nr 124/1X/2019 z 20 maja
2019 ., nr 130/1X/2019 z 9 wrzeénia 2019 r., nr 134/1X/2019 z 16 grudnia 2019 1.
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wydatki o wartosci 8 098,8 tys. zt). Najwyzsza pozycjg byt zakup aparatury
medycznej™® o wartosci brutto 7 184,4 tys. zi. Korekty plandw inwestycyjnych
zatwierdzane byly przez Rade Naukowg na biezaco.

Plan inwestycyjny Instytutu na 2020 r. zostat pozytywnie zaopiniowany 24 lutego
2020 r. uchwatg Rady Naukowej nr 146/1X/2020.

Plan obejmowat 36 pozycji kosztowych o tacznej wartosci brutto 3 482,0 tys. zt.
Najwyzszym przewidzianym wydatkiem byt sprzet i narzedzia endoskopowe
o warto$ci 758,7 tys. zt.

Nie ustalono procedury skiadania oraz weryfikowania wnioskéw inwestycyjnych.
Dyrektor ds. Zarzadzania i Finansow wyjasnita, ze ,potrzeby w zakresie zakupow
inwestycyjnych sg zgtaszane przez Kierownikéw komorek organizacyjnych do Dziafu
Zamowien Publicznych i Zaopatrzenia tacznie z potrzebami zakupoéw materiatow
iustug. DZP dokonuje grupowania wnioskéw i przedstawia je do omdwienia
z Dyrektorem ds. Zarzadzania iFinanséw. Kazdy wniosek inwestycyjny jest
rozpatrywany i omawiany pod katem celowo$ci i zasadnosci przez Kierownikow:
Dziatu Aparatury Medycznej, Dziatu Informatyki, Dzialu Administracyjno-
Technicznego oraz Gtéwnego Ksiegowego. Na podstawie zgtoszonych przez te
osoby uwag, uzasadnien i propozycji co do omawianych wnioskow podejmowana
jest decyzja co do realizacji i umieszczeniu zakupu w Planie inwestycyjnym.
Kluczowe, strategiczne inwestycje  (remonty, adaptacje, —modernizacje
oraz doposazanie w drogi sprzet) zglaszane sg przez Kierownikdw w pierwsze
kolejnosci do Dyrektora, omawiane sg na zebraniach Dyrekcji, a po pozytywnej

ocenie, procedowane dalej do realizacji".
(akta kontroli str. 188 - 213, 1199 - 1200)

Analizg objeto 5 postepowan/ zadan inwestycyjnych o tacznej wartosci 0 56,7 tys. zt.
Planowanie zakupu poprzedzone bylo sporzadzeniem protokofu koniecznosci
zakupu, wktorym okreSlano  podmiot skladajacy zamowienie, osobe
odpowiedzialna, nazwe produktu, jego ilos¢ i szacunkowg cene, powodd zakupu.
Podpisanie umowy na dostawe/zakup poprzedzone byto zloZzeniem wniosku. W celu
oszacowania wartoci zamdwienia oceniana byfa szacunkowa wartos¢ zakupu.
(akta kontroli str. 1747 - 1906)

3.3. Sprawozdania finansowe Instytutu

Sprawozdanie finansowe Instytutu za rok 2018 sporzadzone zostato 29 marca
2019 . i zaopiniowane przez Rade Naukowg uchwatg nr 108/1X/2019 z 20 maja
2019 r. Minister Zdrowia 26 czerwca 2019 r. zatwierdzit sprawozdanie.

Sprawozdanie finansowe Instytutu za rok 2019 sporzadzone zostalo 19 maja
2020 r., zaopiniowane przez Rade Naukowg uchwatg Nr 158/1X/2020 z 15 czerwca
2020 r., a Minister Zdrowia zatwierdzit sprawozdanie 31 sierpnia 2020 r.

(akta kontroli str. 214 - 307, 1670, 1907 - 1911)

W 2018 r. zaplanowane przychody w wysokosci 264 937,5 tys. zt zostaly
zrealizowane w 97,7%, tj. 258 793,8tys. zt. Koszty wyniosty 270 950,7 tys. zt,
tj. 100,0% kwoty zaplanowanej (270 859,0 tys. zi).

Strata byta nizsza od zaplanowanej (5921,5 tys. zt) 023822 tys., 2, tj. 0 40,2%,
i wyniosta 3 539,3 tys. zt.

70 W ramach projektu ,Wsparcie diagnostyki i leczenia schorzen onkologicznych w IHiT”, POIS.09.02.00 - 00 -
0057/16
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W 2019 r. zaplanowane przychody w wysokosci 274 8434 tys. zt zostaly
zrealizowane w 99,2%, tj. w kwocie 272 520,9 tys. zt (wiecej o 13 727,1 tys. z4,
tj. 5,0% niz w roku poprzednim).

Koszty wyniosty 270 950,7 tys. zt, tj. 100,0% kwoty zaplanowanej (270 859,0 tys. zt).
Strata byta nizszy od zaplanowanej (5 893,8 tys. zt) 0 4 854,8 tys. z, tj. 0 82,4%.

W 2020 r. zaplanowano przychody w wysokosci 2850954 tys. zt, koszty
w wysokosci 291 082,0 tys. zt.
(akta kontroli str. 176, 186 - 187, 308)

Odnosnie planowania przychodéw i kosztow wyjasniono, ze przychody szacuje si¢
w oparciu 0 zawarte umowy na rok biezacy (m.in. kontrakt z MOW NFZ, programy
polityki zdrowotnej, projekty, granty itp.). Dla pozostatych przychoddéw wartosé do
planu szacuje sie na podstawie danych historycznych, z uwzglednieniem istotnych
informacji co do ktorych jest wiedza w czasie przygotowywania planu,
i ktore moglyby wplynaé na realizacje w roku biezacym. Wstepnego oszacowania
kosztow niektérych pozycji dokonujg Kierownicy Dziatbw merytorycznych
(Dziat Aparatury Medycznej w zakresie przegladow, napraw aparatury medycznej,
Dziat Administracyjno-Techniczny w zakresie konserwacji, remontow itp., Dziat
Kadr, Ptac w zakresie wynagrodzen). Pozostale pozycje szacuje sie na podstawie
danych historycznych a te pozycje planu, co do ktdrych na dzien jego tworzenia jest
informacja, Zze moze nastapi¢ ich zmiana wzgledem roku poprzedniego, do planu
szacowane sg z uwzglednieniem przewidywanych zmian.

(akta kontroli str. 1622)

W Instytucie prowadzono biezace monitorowanie wykonania kontraktu, analizowano
przyczyny niewykonan i mozliwosci zwiekszenia wykonania, a takze odchylenia
kosztow i przychoddw od przyjetych zatozen.

(akta kontroli str. 1199 - 1217)

3.4. Sytuacja ekonomiczna Instytutu

a) Przychody Instytutu

W 2018 r. osiggnieto przychody w wysokos$ci 258 793,8 tys. zh, w2019r. -
274 842 4 tys. zt, w | poiroczu 2020 -138 320,8 tys. zt.

Instytut uzyskiwat najwyzsze przychody ze sprzedazy $wiadczen zdrowotnych, przy
czym w2017 r. stanowity one 55,4% przychodéw ogétem —134 929,7 tys. z,
w2018 1. — 154 575,5 tys. zt (59,7%), za$ w2019 r. 170000,0 tys. zt (62,4%).
Przychody ze sprzedazy Swiadczen zdrowotnych w | pdiroczu 2020 r. wyniosly
75500,8 tys. zt.

Dotacja na dziatalno$¢ naukowo-badawczg wyniosta 3 226,8 tys. zt w 2018 r.,
33133tys. zt w 2019 r. i 1656,6 tys. zt w 2020 r. (I potrocze). Przychody
z Ministerstwa Zdrowia w latach objetych kontrolg wystepowaty na poréwnywalnym
poziomie i wahaty sie od 91 3528 tys. zt w 2018 r. do 92 200,0 tys. zt w 2019 r.
W | potowie 2020 r. wyniosty 52 836,6 tys. zt.

Wysokos¢ przychodéw z dziatalnosci naukowej w 2018 r. wyniosta 4 634,3 tys. zt
i stanowita 2,8%71 przychodow ogoétem. Dotacja (subwencja) otrzymana z MNiSW
(Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego) stanowita 69,6% przychodéw
z dziatalnosci naukowe;j.

™ Wysokos¢ przychodéw z dziatalnoSci ogdtem po odjgciu z przychodéw ogdlem wartosci otrzymanych
nieodptatnie lekéw w ramach Narodowego Programu Leczenia Chorych na Hemofilie i Pokrewne Skazy
Krwotoczne.
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Wysokos¢ przychodow z dziatalnosci naukowej w 2019 r. wyniosta 5 478,2 tys. zt
i stanowita 3,0%72 przychodéw ogotem. Dotacja otrzymana z MNiSW wyniosta
3 313,3 tys. Z, tj. 60,5% przychodow z dziatalnosci naukowej.

Przychody z dziatalnosci naukowej w | potowie 2020 r. wyniosty 2 946,8 tys. zt
(3,4% przychodéw ogotem). Dotacja wyniosta 1 656,6 tys. zt, tj. 56,2% przychoddw
z dziatalno$ci naukowej.

Ze $rodkow z subwencji w 2018 r. finansowano 28 prac badawczych, w 2019 .
36 prac, za$ w | pétroczu 2020 r. 32 prace.

Instytut uzyskiwat przychody miedzy innymi z realizacji $wiadczen zdrowotnych na
rzecz RCKIK, szpitali i przychodni, leczenia szpitainego i badan diagnostycznych
wykonywanych dla oséb nieubezpieczonych, badar lekéw w probach klinicznych,
szkolen diagnostéw laboratoryjnych, programéw i $wiadczen zdrowotnych
finansowanych ze $rodkéw publicznych na podstawie umoéw zawieranych
z Ministrem Zdrowia i Centrum Organizacyjno-Koordynacyjnym ds. Transplantacji
,Poltransplant”, projektéw badawczo-rozwojowych GRANTY na podstawie
zawartych uméw z Narodowym Centrum Nauki, Narodowym Centrum Badan
i Rozwoju, Fundacjg na Rzecz Nauki Polskiej, Ministrem Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego.

Instytut uzyskiwat takze przychody z dziafalnosci pozamedycznej - wynajem
powierzchni. W 2018 r. przychody wyniosty 13147 tys. z, w 2019 r. -
13376 tys. zt, zas w | potroczu 2020 r. - 616,8 tys. L.

(akta kontroli str. 157 — 166, 176, 527 - 534)

W okresie objetym kontrolg Instytut prowadzit 11 wieloletnich prac naukowych
i rozwojowych, wspartych finansowo przez podmioty zewnetrzne, w tym jeden
zagraniczny, oraz 10 krajowych o f{acznej wartosci 180794 tys. zt
Zadania (granty) przewidziane byly do realizacji w latach od 2015 do 2022.
Projekty krajowe finansowane byly przez Fundacje na Rzecz Nauki Polskiej (dwie
dotacje o tacznej wartosci 6592,7 tys. zt), Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
(dwa projekty o tacznej wartosci 440,0 tys. zt), Narodowe Centrum Badar i Rozwoju
(dwa projekty otacznej wartosci 46734 tys. z), Narodowe Centrum Nauki
(6 projektow o tacznej wartosci 6186,3 tys. zt). Wartosé projektdow od podmiotow
krajowych, wedtug zawartych uméw, wyniosta 17 892,3 tys. zt.
W 2018 r. zrealizowano umowy o wartosci 1213,0 tys. zt, w 2019 r. 2026,8 tys. z,
aw | potroczu 2020 r. - 1 149,6 tys. zt.

(akta kontroli str. 663 - 669)
b) Naleznosci Instytutu

Naleznosci Instytutu, wedtug stanu na 31 grudnia 2019 r., wyniosty tacznie
27 2842tys. zt, zktorych 5423 tys. zt (2,0%) stanowity naleznosci
przeterminowane. Najwyzszg wartoS¢ naleznoSci przeterminowanych stanowity
naleznosci przeterminowane w zakresie 16 - 30 dni (137,6 tys. zl), powyzej
12 miesigcy — 134,6 tys. zt oraz przeterminowane w okresie od 1 do 3 miesiecy -
104,0 tys. zt.

W okresie objetym kontrolg Instytut nie dokonywat spisania do pozostatych kosztow
operacyjnych wierzytelnosci niesciggalnych.

72 \Wysokos¢ przychodéw z dziatalnosci ogétem po odjgciu z przychodéw ogdtem wartodci otrzymanych
nieodptatnie lekow w ramach Narodowego Programu Leczenia Chorych na Hemofilie i Pokrewne Skazy
Krwotoczne.

73 Baxalta US Inc. o wartosci 187,1 tys. zt.
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W celu uzyskania zaptaty naleznych kwot w zwigzku z niezaptaconymi fakturami
przez kontrahentéw Instytut przeprowadza windykacje naleznosci we wtasnym
zakresie.

W przypadku braku zaptaty za wystawione faktury i noty odsetkowe, pierwsze
wezwanie do zapfaty wysytane bylo w terminie od 1 do 2 miesiecy po terminie
wymaganej zaptaty.

W nastepnej kolejnosci wysylano kolejne wezwania do zapfaty, a nastepnie
pozostatg korespondencje w tym zakresie?. Wediug stanu na 9 wrzesnia 2020 .
Instytut nie posiadat naleznosci uznanych jako niesciggalne.

Analiza trzech naleznosci o tacznej wartosci 182,2 tys. zt (nalezno$¢ gtowna)™
wykazala, ze Instytut prowadzit skuteczne procedury windykacyjne. Instytut od
nieterminowej zaptaty dokonanej przez kontrahenta naliczyt odsetki w facznej
wysokosci 8,9 tys. zt.

(akta kontroli str. 171 - 177, 1198, 1913 - 1935)

c) Koszty dziatalnosci naukowej i leczniczej Instytutu

Koszty dziatalnosci operacyjnej w 2017 r. wyniosty 263 447,7 tys. zt, w 2018 r.
270 950,7 tys. zt (wzrost 0 7 502,0 tys. z}, tj. 0 2,8% w stosunku do roku 2017), za$
w2019 1. 282 670,9 tys. zt (wzrost 0 11 720,2 tys. z}, tj. 0 4,3% w stosunku do roku
2018). Najwyzszy wzrost kosztow dotyczyt zuzycia materiatow i energii
(183 395,0 tys. zt w 2017 r., 189290,6 tys. zt w 2018 r. oraz 195676,7 tys. zt
w2019 r.) oraz wynagrodzen, ktére wzrosty 2488841 tys. zt w 2018 r.
do 50 379,5tys. zt w2018 r. oraz 53 052,0 tys. zt w 2019 r. W sprawozdaniu
finansowym za 2019 r. wykazano koszty finansowe, w tym odsetki, ktére w 2018 r.
wyniosty 0,7 tys. zt, zas w 2019 r. - 0,2 tys. zt.

W 2017 r. koszty dziatalnosci leczniczej wyniosty 244 036,9 tys. zt, przy czym
najwyzsza pozycje stanowita dziatalno$¢ lecznicza finansowana przez NFZ -
143 038,0 tys. zt. Koszty dziatalnosci naukowej wyniosty tacznie 10 486,2 tys. zt,
przy czym najwyzsza pozycie (7882,3 tys. zt) stanowily koszty dziatainosci
naukowej finansowanej w formie dotacji/ subwencji przez MNiSW.

W 2018 r. koszty dziatalnosci leczniczej wyniosty 252 646,6 tys. zt, przy czym
najwyzsza pozycje stanowita dziatalno$¢ lecznicza finansowana przez NFZ -
156 868,5 tys. zt. Koszty dziatalnosci naukowej wyniosty facznie 8 855,3 tys. Z,
najwyzszg pozycja byly koszty dziatalnosci naukowej finansowanej w formie dotacji/
subwencji przez MNISW - 6 848,6 tys. zt.

W 2019 r. koszty dziatalnosci leczniczej wyniosty 263 028,0 tys. zt, przy czym
najwyzszg pozycje stanowita dziatalno$¢ lecznicza finansowana przez NFZ -
168 765,2 tys. zt. Koszty dziatalnosci naukowej wyniosty facznie 9 397,9 tys. Z,
najwyzsza pozycjg byly koszty dziatalnosci naukowej finansowanej w formie dotacji/
subwencji przez MNiSW - 6 420,6 tys. zt.
W | pdtroczu 2020 r. koszty dziatalnosci leczniczej wyniosty 140 6251 tys. zt,
najwyzszg pozycje stanowita dziatalnoS¢ lecznicza finansowana przez NFZ -
88 164,3 tys. zl. Koszty dziatalnosci leczniczej wyniosty tacznie 3 808,8 tys. zt,
najwyzszg pozycja byly koszty dziatalnoci naukowej finansowanej w formie dotagji/
subwencji przez MNiSW - 2 9394 tys. zt.

(akta kontroli str. 157 - 167, 176, 272)

4 Wezwania do zaptaty, przesadowe wezwania do zaptaty, wezwania do przystapienia do mediacji wraz
z wezwaniem do dobrowolnej zaptaty.

75 Uniwersyteckie Centrum Kliniczne WUM Biomed-Lublin (f-ra o wartosci 61,2 tys. zl), Wytwérnia Surowic
i Szczepionek SA (fra o wartosci 51,9 tys. zt), Regionalne Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kielcach
(f-ra o wartosci 68,1 tys. z4).
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Wynagrodzenia ogdtem w2018 r. wyniosty 58507,3 tys. zt, w 2019 r.
61970,8 tys. zt, aw | polroczu 2020 r. 30068,1 tys. zt. Koszty wynagrodzen
pracownikow naukowych rozliczone w kosztach dziatalinosci statutowej naukowo-
badawczej w 2018 r. wyniosty 4 919,0 tys. zt (8,4% wynagrodzen ogdtem), w 20191,
47240tys. 2t (7,6% wynagrodzen) oraz 2169,3 tys. zt (7,2% wynagrodzen)
w | potroczu 2020 r.

(akta kontroli str. 520 - 526, 1745)

d) Zobowiazania

Zobowigzania i rezerwy na zobowigzania na koniec 2017 r. wyniosty
144 352,0 tys. zt, na koniec 2018 r. — 152 378,0 tys. zt (wzrost 0 5,6% w stosunku
do roku ubiegtego), za$ na koniec 2019 r. — 154 7954 tys. zt (wzrost 0 1,6%
w stosunku do roku ubiegtego). Stan zobowigzan i rezerw na ich utworzenie wyniost,
wg stanu na 30 czerwca 2020 r., 160 445,4 tys. Zi.

Najwyzsze kwoty zobowigzan wynikaly z rozliczer migdzyokresowych oraz z tytutu
dostaw iustug (zobowigzania krotkoterminowe). Wediug stanu na 30 czerwca
2020 r. zobowigzania z tytutu dostaw i ustug wyniosty 17 482,5 tys. zt, przy czym nie
wystapity przypadki zobowigzan przeterminowanych.

W analizowanym okresie nie wystapity zobowigzania diugoterminowe, wymagalne,
z tytutu zobowigzan wekslowych oraz kredytow i pozyczek.
(akta kontroli str. 171 - 173)

W 2018 r. Instytut zaptacit 717,62 zt tytutem odsetek karnych. Stanowity one odsetki
od zobowigzan publiczno — prawnych, w tym w wysokosci 39,38 zt - rozliczenie
podatku VAT oraz 677,77 zt w wyniku opdznienia w doptacie do wartosci faktury.
Wyjasniono, ze niedoptata powstata w wyniku btednego wprowadzenia kwoty do
systemu bankowego.

W 2019 r. zaptacono karne odsetki w wysokosci 156,55 zt, w tym 38,00 zt z tytutu
rozliczeri podatku VAT, co wynikato z korekty deklaracji za wcze$niejsze okresy.

W 2020 r. karne odsetki wyniosty 6 146,18 zt, w tym 613718 zt z tytutu
nieterminowego regulowania zobowigzan. Wyjasniono, ze kwota 6137,18 z
z 2020 roku dotyczy naliczonych odsetek za nieterminowq zaptate za fakture na
kwote 2311 908,00 zt. za dostarczony sprzet w ramach realizacji Projektu pt.
Wsparcie diagnostyki i leczenia schorzeri onkologicznych w Instytucie Hematologii
i Transfuzjologii. Projekt dofinansowany byt ze srodkéw EFRR i budzetu paristwa.
Opdznienie w zaptacie nastapito w zwigzku z tym, ze Instytut po wczesniejszym
zZlozeniu wnioskow o zaliczke, oczekiwat na jej wptate z Instytucji Posredniczace;.
Platnosci musialy byé dokonane ze $rodkéw przekazanych  zaliczek
z wyodrebnionych do projektu rachunkéw bankowych”.

(akta kontroli str. 520 — 526, 1745)

e) Wynik finansowy Instytutu

W latach objetych kontrolg Instytut zmniejszat strate netto, ktéra w 2017 r. wynosita
10 754,3 tys. zt, w 2018 r. 3 539,3 tys. zt (zmniejszenie straty 0 67,1% w stosunku
do roku ubiegtego), zas w 2019 r. 1 039,0 tys. zt (ulegta zmniejszeniu w stosunku do
roku poprzedniego 70,6%).

Strata ze sprzedazy ulegata rok do roku zmniejszeniu. W 2017 r. wynosita
198525 tys. zt, w 2018 r. — 12 156,9 tys. zI, zaS w 2019 r. - 10 150,0 tys. zt.
(akta kontroli str. 174 — 176, 308)
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Stwierdzone
nieprawidiowosci

Wskazniki efektywnosci finansowej Instytutu przedstawiaty sig nastepujaco:

— wskaznik zyskownosci netto wynosit: (-) 4,41% na koniec 2017 r., (-) 1,37% na
koniec 2018 ., (-) 0,38% na koniec 2019 r., co wskazuje na niska, ale ulegajacq
poprawie efektywno$¢ finansowa catoksztattu dziatalnosci Instytutu,

— wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej wynosit: (-) 7,85% na koniec
2017 ., (-) 4,54% na koniec 2018, (-) 3,56% na koniec 2019, co wskazuje na
niska, aczkolwiek poprawiajaca sie efektywnos¢ finansowg dziatalnosci
operacyjnej Instytutu (bez uwzglednienia przychoddw i kosztow finansowych);

— wskaznik produktywnosci aktywow wynosit: (-) 11,3% na koniec 2017 r., (-)6,75%
na koniec 2018 ., (-) 5,59% na koniec 2019 r.; co wskazuje na niska, aczkolwiek
poprawiajaca sie rentownos¢ zaangazowanych aktywow;

— wskaznik biezacej ptynnosci wynosit: 2,27 na koniec 2017 1., 2,12 na koniec
2018 r., 1,88 na koniec 2019r.; co wskazuje na poprawe zdolnosci do sptaty
biezacych zobowiazan posiadanym majatkiem obrotowym (tj. bez koniecznosci
zbycia aktywow trwatych)s; wskaznik o wartosci przekraczajacej 2 Swiadczy
o tzw. nadplynnosci finansowej, czyli nieefektywnym wykorzystaniu majatku
obrotowego.

— wskaznik szybkiej ptynnosci wynosit: 1,83 na koniec 2017 r., 1,74 na koniec
2018 ., 1,47 na koniec 2019 r.; co wskazuje na poprawe szybkiego regulowania
biezacych zobowigzan Instytutu’”;

— wskaznik ogodlnego zadtuzenia wynosit: 82,1% na koniec 2017r., 85,6%
na koniec 2018 r., 85,2% na koniec 2019 r.; warto$¢ wskaznika jest w granicach
akceptowalnych wielkosci (0,6-0,8), co wskazuje na niski stopient pokrycia
majatku kapitatami obcymi’8. Wzrost wartosci wskaznika w czasie moze
wskazywa¢ na wzrost obcigzenia aktywow przedsiebiorstwa zobowigzaniami,
aco za tym idzie - wzrost ryzyka finansowego ipogorszenie zdolnoSci
i wiarygodno$ci kredytowej przedsiebiorstwa.

— wskaznik finansowania majatku trwatego wynosit: 0,24 na koniec 2017 r., 0,22 na
koniec 2018 r., 0,20 na koniec 2019 r.; co wskazuje, ze aktywa trwate Instytutu
tylko nieznacznie finansowane byty kapitatem wtasnym?e.

(akta kontroli str. 175)

W Instytucie nie wprowadzono rozwigzan polegajacych na powigzaniu efektow
ekonomicznych komorki organizacyjnej z poziomem wynagrodzenia pracownikow
oraz powigzaniu wynagrodzenia kierownikow klinikk z osigganym  zyskiem.
Wyijasniono, ze w IHIT obowigzuje Zaktadowy Uklad Zbiorowy Pracy z 2012 r., ktory
nie przewiduje rozwigzan polegajacych na powigzaniu efektow ekonomicznych
komorki organizacyjnej z poziomem wynagradzania pracownikow.

(akta kontroli str. 1631)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. Planowanie oraz realizacja zakupdw inwestycyjnych prowadzone bylo
w prawidtowy sposéb, natomiast nie ustalono/usankcjonowano procedury sktadania
oraz weryfikowania wnioskow inwestycyjnych.

2. Instytut w okresie objetym kontrolg zaptacit 7,0 tys. zt odsetek karnych z tytutu
nieterminowego regulowania zobowigzan.

76 Qptymalny poziom wskaznika: 1,2 - 1,7.

77 Optymalny poziom wskaznika od 0,9 do 1,3.

78 Optymalny poziom wskaznika od 0,01 do 0,5.

7¢ Optymalny poziom wskaznika 1, co oznacza, ze aktywa trwale sg w catosci sfinansowane majatkiem wtasnym
oraz zobowigzaniami diugoterminowymi.
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3.5. Zamoéwienia publiczne

Zamowienia publiczne w IHIT realizowane byly przez Dziat Zamowier Publicznych
i Zaopatrzenia woparciu o roczne plany udzielania zaméwien publicznych na:
dostawy, ustugi, roboty budowlane oraz na zakup $rodkéw trwatych i wartosci
niematerialnych i prawnychs0,

(akta kontroli str. 2024 - 2097)

Procedure udzielania zaméwien publicznych w IHIT regulowato Zarzadzenie
nr11/2017 Dyrektora Instytutu Hematologii i Transfuzjologii z dnia 20 kwietnia
2017 r8 w sprawie szczegdtowego okre$lenia zasad i trybu udzielania zamoéwien
publicznych w Instytucie Hematologii i Transfuzjologii. Zarzadzenie okreslato
Regulamin Pracy Komisji Przetargowej, Regulaminy okre$lenia zasad udzielania
zamowien publicznych wraz ze wzorami dokumentéw.

(akta kontroli str. 325 - 349)

W 2018 r. Instytut przeprowadzit 56 zamdwien klasycznych o wartosci
przekraczajacej wyrazong w ziotych kwote, o kiorej mowa w art. 4 pkt. 8 ustawy
zdnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych®2 i mniejsze od kwot
okre$lonych w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy o tacznej
wartosci netto 12664,0 tys. zt, w tym jedno zamdwienia na roboty budowlane
o wartosci 130,4 tys. z}, 45 na dostawy o wartosci 10 258,6 tys. zt oraz 10 na ustugi
o warto$ci 2 275,0 tys. L.

Postepowan o udzielenie zamdwienia o warto$ci réwnej lub przekraczajacej kwoty
okreSlone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust 8 ustawy upzp
przeprowadzono 27, warto$¢ podpisanych uméw netto wyniosta 167 044,0 tys. zt.

W 2018 r. przeprowadzono jedno postepowanie o udzielenie zamoéwienia na ustugi
spoteczne i inne szczegoine ustugi o wartosci mniejszej, rownej lub przekraczajacej
kwoty okreSlone w art. 1389 ust. 1 oraz w art. 1380 ustawy upzp o wartosci
975,0tys. zh. Ponadto udzielono 223 zaméwien z wytgczeniem procedur
okreslonych upzp o wartosci netto 310 584,7 tys. zt.

W 2019 r. Instytut przeprowadzit 43 zamdwienia klasyczne o wartosci
przekraczajgcej wyrazong w zitotych kwote, o kiorej mowa w art. 4 pkt. 8 ustawy
zdnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien publicznych i mniejsze od kwot
okre$lonych w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 o tacznej wartosci
netto 14 172,0 tys. z, w tym trzy zamdwienia na roboty budowlane o wartosci
3546,6 tys. zt, 36 na dostawy o wartoSci 6533,8 tys. zt oraz sze$¢ na ustugi
o warto$ci 4 091,6 tys. zt.

Postepowan o udzielenie zamdwienia o wartoSci rownej lub przekraczajacej kwoty
okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust 8 ustawy upzp
przeprowadzono 32, warto$¢ podpisanych uméw netto wyniosta 60 173,2 tys. zt.

W 2019 r. przeprowadzono dwa postepowania o udzielenie zamoéwienia na ustugi
spoteczne i inne szczegoine ustugi o wartosci mniejszej, rownej lub przekraczajgce;
kwoty okreSlone wart. 138g ust. 1 oraz w art. 1380 ustawy upzp o wartosci
27257 tys. zt. Ponadto udzielono 332 zamowienia z wytaczeniem procedur
okre$lonych upzp o wartosci netto 9 924,6 tys. zt.

Wedtug stanu na koniec | kwartatu 2020 r. Instytut przeprowadzit 23 zaméwienia
klasyczne o wartoSci przekraczajacej wyrazong w zlotych kwote, o ktérej mowa
wart. 4 pkt. 8 upzp imniejsze od kwot okreslonych w przepisach wydanych na

8 Planowane od 2020 r.
81 Zaktualizowane Zarzadzeniem Nr 39/2017 z dnia 6 grudnia 2017 1.
82Dz. U. z2019r. poz. 1843
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podstawie art. 11 ust. 8 otacznej wartosci netto 25815,5 tys. zt, w tym 18 na
dostawy o wartosci 23 381,2 tys. zt oraz 5 na ustugi o wartosci 2434,3 tys. zt.
Ponadto udzielono 503 zamoéwienia przeprowadzone z wytaczeniem procedur
okreslonych upzp o wartosci netto 4 980,6 tys. zt.

(akta kontroli str. 350 — 474, 495 — 522, 1504 - 1526)

Analizg objeto pie¢ zaméwien publicznych, tj. wykonanie rob6t budowlano-
remontowych dla trzech zadan: 1. zmiana pomieszczenia nr 59 (kuchenka
oddziatowa) na pok¢j biurowy dla pracowni IT na Il pietrze w budynku nr 1,
2. W pomieszczeniu Sali telewizyjnej utworzenie ,Kacika kuchennego” na Il pietrze
w budynku nr 1, 3. powigkszenie pomieszczenia nr 053 separatorow przez
pofaczenie z pomieszczeniem nr 054 (pokoj technikow) na parterze bud. nr 2
o wartosci netto 74,2 tys. zl, dostawe produktéw leczniczych z podziatlem na 32
czesci o wartosci netto 11 398,7 tys. zt, ustugi budowlane pn. Przebudowa i remont
pomieszczen wcelu utworzenia pracowni cytostatykéw oraz przeniesienia
zlikwidowanych pomieszczen w inne miejsca wraz z przebudowg instalacji
wewnetrznych w IHIiT o wartosci netto 2 365,3 tys. zI, przebudowa pomieszczen
Zaktadu Hematologii Eksperymentainej w Instytucie Hematologii i Transfuzjologii
owartosci netto 1107,2tys. zt, $wiadczenie kompleksowych ustug pralniczych
w zakresie prania, prasowania, maglowania i dezynfekcii bielizny szpitainej i odziezy
ochronnej oraz $wiadczenia ustug wynajmu bielizny o wartosci netto 1 796,8 tys. zt.

(akta kontroli str. 677 — 980, 1221 — 1503, 1691 - 1744)

W przypadku zaméwien o sygnaturze: IHIP/P/74/2019 na przebudowe pomieszczen
Zaktadu Hematologii Eksperymentalnej w IHIT (o wartosci 1 107,2 tys. zt netto) oraz
IHiT/P/28/2019 na wykonanie robdt budowlano-remontowych dla 3 zadan
(o wartosci 74,2 tys. zt netto) kierownik jednostki zamawiajacej nie ztozyt w terminie,
tj. przed podpisaniem umowy, o$wiadczenia sktadanego na podstawie art. 17 ust. 2
ustawy z dnia 29 stycznia Prawo zaméwien publicznych.

(akta kontroli str. 1117 — 1118, 1218 - 1221, - 1314,)

Dyrektor Instytutu wyjasnita, ze ,w przypadku zamowien IHiT/P/74/2019 oraz
IHIT/P/28/2019 o$wiadczenie sktadane na podstawie art. 17 ust 2 ustawy z dnia 29
stycznia 2004 r. Prawo zamoéwien publicznych nie zostato przediozone mi do
podpisu we wlasciwym czasie przez zwykle przeoczenie ibtad ze strony komorki
IHIT odpowiedzialnej za prowadzenie postepowania’.

(akta kontroli str. 1670)

Prawidlowo przeliczano kurs ziotego w stosunku do euro stanowigcy podstawe
przeliczania wartosci zaméwien publicznych.

W postepowaniu o wartosci zamoéwienia rownej lub przekraczajacej kwoty okreslone
w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 upzp wszczynanych od dnia
18 pazdziernika 2018 r. przestrzegany byt obowigzek komunikacji zamawiajacego
z wykonawcg wylacznie za pomocg Srodkow komunikacji elektronicznej, zgodnie
zart. 15 ustawy z dnia 22 czerwca 2016 r. 0 zmianie ustawy Prawo zamowien
publicznych oraz niektérych innych ustaw®s,

Instytut sporzadzit i przekazat terminowo Prezesowi UZP roczne sprawozdanie
0 udzielonych w 2018 r. zamdwieniach (art. 98 upzp)84. Sprawozdanie roczne za
2019 r. zostato przekazane z dwudniowym op6znieniem, ktére wystapito z przyczyn
niezaleznych od IHiT#,

8 Dz. U.z2016 1. poz. 1020, ze zm.
8 Sprawozdanie za 2018 r. w dniu 27 lutego 2019 ., za2019 1. -3 marca 2020 .
8 Opdznienie spowodowane bylo awarig serwerow Urzgdu Zamowien Publicznych.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

Ocena czastkowa

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyZzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

W przypadku dwoch postepowan kierownik jednostki zamawiajacej nie ztozyt
w terminie, tj. przed podpisaniem umowy o$wiadczenia sktadanego na podstawie
art. 17 ust. 2 ustawy z dnia 29 stycznia Prawo zaméwieni publicznych.

3.6. Nadzor nad dziatalnoscia Instytutu

Instytut Hematologii i Transfuzjologii w okresie objetym kontrolg nie byt oceniany
przez Ministra Nauki iSzkolnictwa Wyzszego pod katem poziomu naukowego
i jakosci prowadzonych w nim badan naukowych i prac rozwojowych oraz zgodnosci
dziatalnodci Instytutu z zadaniami nalezacymi do podstawowej dziatalnoSci.
Ostatniej oceny jako$ci dziatainoSci naukowej i badawczo-rozwojowej Instytutu
za lata 2013-2016 dokonano w 2017 roku. Instytut otrzymat kategorie naukowa A.

Ministerstwo Zdrowia przeprowadzito kontrole w Instytucie w 2017 r., w wystapieniu
pokontrolnym zawarto 10 wnioskéw. W dniu 2 marca 2018 r. Instytut poinformowat
Ministerstwo Zdrowia o podjetych dziatat isposobach wykonania zalecen
przekazanych w wystgpieniu pokontrolnyms88, w tym miedzy innymi o podjeciu
dziatan majacych na celu zmniejszenie straty finansowej IHiT oraz podjeciu
konkretnych dziatan naprawczych i restrukturyzacyjnych, przestrzeganiu przepisow
ustawy z dnia 3 marca 2000 r. owynagradzaniu osob kierujgcych niektorymi
podmiotami prawnymi, podjeciu dziatah zmierzajacych do wyegzekwowania zwrotu
nienaleznie wyptaconych $rodkéw na rzecz Dyrektora i Zastepcéw Dyrektora
zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa.

(akta kontroli str. 1623 - 1630)

W ostatnich latach dziatalno$¢ Instytutu byta nierentowna. Pozytywnie jednak
oceniono zmniejszanie sie straty finansowej, jej wysokos¢ w latach 2017 — 2019
ulegata stopniowemu obnizeniu, co Swiadczy o podjeciu wiasciwych mechanizmow
naprawczych.

Najwyzsza |zba Kontroli zwraca uwage, ze udziat przychodéw z dziatalnoSci
naukowej w przychodach ogdtem byt bardzo niski.

NIK pozytywnie ocenia rzetelnosé sporzadzania sprawozdan finansowych Instytutu,
ktore zawieraty wszystkie prawnie wymagane elementy.

Na biezaco monitorowano realizacje kontraktow, przeprowadzano analize odchylen
kosztéw i przychodéw od wielkoSci planowanych. Instytut prowadzit skuteczne
procedury windykacyjne.

NIK nie zgtasza zastrzezen co do sposobu realizacji zakupéw Instytutu w oparciu
0 przepisy ustawy z dnia 29 stycznia Prawo zaméwier\ publicznych.

IV. Whnioski

W zwigzku z nie stwierdzeniem nieprawidtowosci, Najwyzsza Izba Kontroli,

na podstawie art. 53 ust. 1 pkt. 5 ustawy o NIK przedstawia nastepujace wnioski.

1. Zagwarantowanie wlasciwej obsady Komisji Bioetycznej uwzgledniajacej
wszystkie wymagane prawem specjalnosci.

2. Zobowigzanie Przewodniczacego Komisji Bioetycznej oraz stuzb zatrudnienia
Instytutu do weryfikacji sktadu Komisji, w przypadku zmian dokonywanych

8 Wystapienie pokontrolne DNK.092.2.2017.7.RG z dnia 23.01.2018. Wystapienie doreczono do IHIT
31 stycznia 2018 r.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania
NIK o sposobie
wykorzystania
uwag i wykonania
wnioskow

w trakcie kadencji, pod katem ewentualnego zatrudnienia nowego czlonka
w Instytucie.

3. Podjecie intensywnych dziatai celem zwiekszenia zatrudnienia kadry naukowej
Instytutu.

4. Podjecie dziatan organizacyjnych eliminujacych sytuacje, w ktorych Instytut
zmuszony jest do ptacenia odsetek karnych od nieterminowego regulowania
zobowigzan.

5. Ustalenie procedur kontrolnych eliminujacych przypadki wystepowania brakow
formalnych podczas udzielania zaméwien publicznych.

6. Przygotowanie oraz zaopiniowanie przez Rade Naukowg planu finansowego
Instytutu na 2021 przed jego rozpoczeciem, co umozliwi jego obowigzywanie od
poczatku okresu rozliczeniowego.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwdch egzemplarzach; jeden dia
kierownika jednostki kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgloszenia na piSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sig
do dyrektora Departamentu Zdrowia Najwyzszej Izby Kontroli. Prawo zgtaszania
zastrzezen, zgodnie z art. 61b ust. 2 ustawy o NIK nie przystuguje do wystapienia
pokontrolnego zmienionego zgodni z treécig uchwaly w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
wterminie 21 dni od ofrzymania wystgpienia pokontrolnego, 0 sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu
zastrzezen w catosci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Warszawa, dnia 28 wrzesnia 2020 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Departament Zdrowia
Dyrektor

Piotr Wasilewski
Kontrolerzy: @\J - (14 (o

Krzysztof Bargf/ gt. spec. k.p.

............. dIS
2 P

Jarostaw Odachowski,gt. spec. k.p.
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