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I. Dane identyfikacyjne
Szpital Wielospecjalistyczny im. dr.
ul. Poznanska 97, 88-100 Inowroctaw'

Ludwika Btazka w Inowroctawiu,

dr n. med. Eligiusz Patalas, Dyrektor, od 13 marca 2019 .

1. Funkcjonowanie szpitala i dziatania majace wplyw na jego sytuacje
finansowa.

2. Zdobywanie srodkéw zewnetrznych i zacigganie zobowigzan.

3. Sprawozdawczosc.

Od 1 stycznia 2021 do dnia zakonczenia czynnosci kontrolnych?,
z wykorzystaniem dowodow sprzed tego okresu, istotnych dla kontrolowanej
dziatalnosci.

Art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli®

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Bydgoszczy

Karol Gromotka, gtéwny specjalista kontroli pahstwowej, upowaznienie do
kontroli nr LBY/151/2024 z 10 pazdziernika 2022 r.

Tomasz Klause, doradca techniczny, upowaznienie do kontroli nr LBY/1/2024
z 10 pazdziernika 2022 r.

Adam Rucinski, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do
kontroli nr LBY/148/2024 z 10 pazdziernika 2022 r.

(akta kontroli str. 1-11)

" Dalej: ,Szpital”.
2T.j. do 24 stycznia 2025 r.
3Dz. U.z2022r. poz. 623, dalej: ,ustawa o NIK".
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Il. Ocena ogélna* kontrolowanej dziatalnosci

W okresie objetym kontrolg Szpital podejmowat dziatania majgce na celu
dostosowanie formalnych warunkéw regulujgcych dziatalnos¢ medyczng do
faktycznego stanu organizacyjnego jednostki, zapewniajgc zgodnos¢
z wymaganiami rejestrowymi.

W latach 2020-2024 Szpital corocznie odnotowywat strate netto. W odpowiedzi
na ujemne wyniki finansowe przygotowano programy naprawcze. Jednak trzy
z siedmiu okreslonych w tych dokumentach dziatar objetych badaniem NIK nie
zostato w petni zrealizowanych, a czwarte rozpoczeto z rocznym opdznieniem,
przy czym jego ujemny wynik finansowy wptynat na pogorszenie sytuagji
finansowej Szpitala. Efektywnos$¢ dziatann naprawczych wymagata znaczacego
wsparcia ze strony Powiatu Inowroctawskiego, co zostato potwierdzone
w audycie zleconym przez Starostwo.

Szpital pozyskiwat Srodki zewnetrzne, realizujgc projekty inwestycyjne zgodnie
z umowami. Jednostka terminowo regulowata zobowigzania publicznoprawne,
kredyty oraz wynagrodzenia. Niemniej nieterminowe regulowanie zobowigzan
prywatnoprawnych, szczegdlnie wobec dostawcow lekéw i materiatéw
medycznych, skutkowato dodatkowymi kosztami w postaci odsetek, kar
umownych, kosztéw sgdowych i komorniczych na taczng kwote 6 101,8 tys. zt,
co NIK ocenia negatywnie.

Sprawozdania finansowe Szpitala przedstawiaty rzetelny obraz jego sytuacji
majgtkowej i finansowej.

Ill. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny czastkowe®
kontrolowanej dziatalnosci

1. Dziatania szpitala i ich wptyw na sytuacje finansowg

1.1. Szpital jako podmiot leczniczy zostat utworzony zarzgdzeniem Wojewody
Bydgoskiego nr 164/98 z dnia 31 sierpnia 1998 r. w sprawie przeksztatcenia
Zespotu Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu w samodzielny publiczny zaktad
opieki zdrowotnej oraz zarzagdzeniem Wojewody Bydgoskiego nr 205/98 z dnia
12 listopada 1998 r. o zmianie zarzadzenia w sprawie przeksztatcenia Zespotu
Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu w samodzielny publiczny zaktad opieki
zdrowotnej pn. ,Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. Ludwika Btazka
w Inowroctawiu”.

Szpital jest podmiotem leczniczym niebedacym przedsiebiorca, dziatajgcym
w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, posiadajacym
osobowos¢ prawna.

Szpital wpisano do Rejestru Podmiotow Wykonujgcych Dziatalnos$¢ Leczniczg
Prowadzonego przez Wojewode Kujawsko-Pomorskiego w Bydgoszczy®

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogding jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo
ocene w formie opisowe;j.

5Oceny czastkowe to oceny dziatalnosci w poszczegblnych obszarach badan kontrolnych. Ocena
czastkowa moze by¢ sformutowana jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie
opisowe;j.

6 Dalej ,Wojewoda".



4 grudnia 1998 r.”

Kontrola nie wykazata rozbieznosci pomiedzy stanem faktycznym a Statutem,
Regulaminem Organizacyjnym i Schematem Organizacyjnym Szpitala® oraz
Rejestrem Podmiotéw Wykonujgcych Dziatalno$¢ Leczniczg w Bydgoszczy?®.

(akta kontroli str. 426-429; 1042-1046)
1.2. Sporzadzanie programoéw naprawczych

1.2.1. W latach 2020-2024 Szpital corocznie odnotowywat strate netto, w tym:
za 2020 r. w kwocie 3 625,2 tys. zt; za 2021 r. w kwocie 6 402,0 tys. zk; za 2022 r.
w kwocie 21 413,7 tys. zt; za 2023 r. w kwocie 21 648,7 tys. zk; za 2024 r. (wg stanu
na 31 sierpnia) w kwocie 12 087,9 tys. zt. Suma strat za ten okres wynosita
87 264,9 tys. zt.

Stosownie do art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej’® Dyrektor opracowywat i przedktadat Radzie Powiatu
Inowroctawskiego do  zatwierdzenia Programy naprawcze Szpitala
w obowigzujacych terminach. Rada Powiatu podejmowata uchwaty w sprawie
ich zatwierdzenia 28 pazdziernika 2021 r., 30 listopada 2022 r. i 22 grudnia
2023r.

(akta kontroli str. 120-423)

1.2.2. Programy naprawcze zawieraly: najwazniejsze informacje o Szpitalu;
analize sytuacji rynkowej w ochronie zdrowia; analize zasobdw; analize aktualnej
sytuacji ekonomiczno-finansowej; analize efektywnosci zarzadzania; prognoze
sytuacji majatkowej i finansowej w kolejnych latach; analize SWOT,; opis dziatan
naprawczych. W zatgcznikach do Programu naprawczego przedstawiano

w formie tabelarycznej informacje o: dochodach, kosztach i wyniku finansowym;

naleznosciach, zapasach i $rodkach pienieznych; zobowigzaniach; innych

srodkach; bilansie; harmonogramie dziatan naprawczych.

Wymagania formalne dla opracowania programéw naprawczych ustalono

uchwatg Nr 84/2019 Zarzadu Powiatu Inowroctawskiego z dnia 9 maja 2019 r."

Analiza dziatalnosci Szpitala i jego sytuacji majgtkowo-finansowej, pierwotne i

wtdrne przyczyny jego trudnej sytuacji oraz zaplanowane dziatania w celu ich

eliminacji; stanowity cze$¢ skladowg programéw.

W okresie objetym kontrolg, tj. od | pétrocza 2021 r. do | pétrocza 2024 r.:

— zatrudnienie ogétem wynosito od 11357 etatéw zatrudnionych na
podstawie uméw o prace i 267,8 zatrudnionych na podstawie umoéw
cywilnoprawnych do 1087,1 etatéw zatrudnionych na podstawie umoéw
o prace (spadek o 4,3%) i 231,8 zatrudnionych na podstawie umoéw
cywilnoprawnych (spadek o 13,4%);

— przecietne wynagrodzenie wzrosto z 4,8 tys. zt do 8,4 tys. zt (0 75,0%)
zatrudnionych na umowach o prace iz 11,1 tys. zt do 18,2 tys. zt (0 64,0%)
zatrudnionych na podstawie umoéw cywilnoprawnych;

— zobowigzania wymagalne wzrosty z 10 498,3 tys. zt do 37617,2 tys. zt
(0 258,3%);

7

Ksiega rejestrowa.

8 BIP Szpitala.
9 Rejestr Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza.

9Dz, U.z2024r. poz. 799, ze zm.
1 BIP Starostwa Powiatowego w Inowroctawiu.
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https://rpwdl.ezdrowie.gov.pl/RPM/PrintConfirm?Id=1207
http://www.bip.pszozino.lo.pl/?cid=11
https://bip.bydgoszcz.uw.gov.pl/370/rejestr-podmiotow-wykonujacych-dzialalnosc-lecznicza.html
https://www.bip.inowroclaw.powiat.pl/uchwaly,10_2-2019-5_570

— przychody netto ze sprzedazy wzrosty z 103 352,7 tys. zt do 135 398,3 tys. zt
(0 31,0%);

— koszty dziatalnosci operacyjnej (bez amortyzacji) wzrosty z 106 485,6 tys. zt
do 144 861,1 tys. zt (0 36,0%);

— wskazniki wynosity odpowiednio:

e zyskownos$¢-0i0;

e plynnos¢-0i0;

o efektywnos¢-10i7

e poziom zadtuzenia-3i0

e razem13i7;

najmniejszg rentownos¢ wykazywaty oddziaty:

e Potozniczo-Ginekologiczny - -87,9% i -70,2%'2, -93,7%"3

¢ Neonatologiczny -66,2% i -28,9%;

e Opieki Paliatywnej -77,7% i -79,4%.

Programy naprawcze byty akceptowane przez Rade Spoteczng Szpitala w formie

uchwat, nastepnie przekazywane Zarzgdowi Powiatu Inowroctawskiego.

(akta kontroli str. 120-425, 485-569)

Dyrektor Szpitala podat:

1) W sprawie wzrostu zadtuzenia, ze przyczyny byly niezalezne od Szpitala,
wtym wojna na Ukrainie (kryzys na rynku energetycznym i paliwowym),
przerwanie i zmiana fancuchoéw dostaw oraz cen ustug, wzrost kosztéw
wynagrodzen po wejsciu w zycie ustawy z dnia 8czerwca 2017 r.
0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych
pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych, koniecznos¢ realizacji
zadan ptacowych personelu przy braku podazy wielu specjalnosci,
niedoszacowanie wyceny swiadczen finansowanych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia.

2) W sprawie ustalania przez Zarzad Szpitala w jakim stopniu strata netto byta
nastepstwem natozenia na Szpital obowigzkéw na podstawie przepiséw prawa
powszechnie obowigzujgcego i ewentualnego podejmowania dziatann prawnych
po 29 maja 2021 r. w stosunku odpowiedzialnych instytucji, ze Zarzad takich
ustalenn dokonywat. Ich wyniki przekazywano Staroscie inowroctawskiemu, jak
ido wiadomosci opinii publicznej. Kazdego roku byly zglaszane przy
negocjacjach prowadzonych przez Szpital z NFZ. Pozycja negocjacyjna Szpitala
w Inowroctawiu w stosunku do NFZ jest zawsze dyskryminujgca, z uwagi na fakt
koniecznosci podpisywania umoéw, ktére narzucane sg z pozycji monopolisty,
tj. najwiekszego ptatnika za Swiadczenia medyczne.

Szpital podjat prébe przypozwania NFZ-u przy sprawach sagdowych w sprawie
przyznawania srodkow covidowych na dodatki dla pracownikéw - bez
powodzenia.

W  pazdzierniku 2023 r. Szpital wystgpit do centrali NFZ 2z prosba
0 partycypowanie w kosztach zasgdzonych wyrokami dodatkéw covidowych dla
pracownikéw Szpitala wysokosci: 113,4 tys. zt - bezskutecznie.

Podejmowane przez Szpital préby negocjacji z NFZ, w celu podwyzszenia wyceny
wykonywanych swiadczenn medycznych byty réwniez bezskuteczne.

2. 0dcinek potozniczy.
'3 Odcinek ginekologiczny.
4 Dz. U.z2022r. poz. 2139.



(akta kontroli str. 437-478; 1022-1039; 3698-3737)

W zwigzku z warunkami instytucji kredytujgcych Powiat Inowroctawski -
Starostwo Powiatowe w Inowroctawiu zlecito firmie zewnetrznej
przeprowadzenie czynnosci audytorskich w Szpitalu. W tej sprawie zawarto
umowe o dokonanie przegladu/audytu dziatalnosci Szpitala oraz sporzadzenie
sprawozdania i opracowanie programu naprawczego. Audytem objeto lata
2018-2022 (do listopada). Raport z przeprowadzonego audytu zawierat:

[11 analize obszaru operacyjnego; [2] analize finansowo-ekonomiczng;
[3] analize wspétpracy Szpitala z Narodowym Funduszem Zdrowia'®; [4] analize
obszaru kadrowego'®; [5] analize infrastruktury szpitalnej oraz efektywnosci
obszaru dziatalnosci inwestycyjnej Szpitala';.

Na program naprawczy Szpitala sktadaty sie: [1] analiza wdrozonych
i planowanych do wdrozenia zmian w funkcjonowaniu systemu ochrony zdrowia
i ich potencjalny wptyw na strategie dalszego funkcjonowania Szpitala;
[2] analiza prognoz demograficznych oraz epidemiologicznych dla regionu
dziatalnosci leczniczej Szpitala; [3] analiza istniejgcych oddziatéw w kontekscie
konkurencyjnosci na rynku ustug medycznych'®; [4] rekomendowany program
medyczny  Szpitala;  [5]rekomendowane do  wdrozenia  dziatania
restrukturyzujgce dziatalnos¢ leczniczg Szpitala wraz z rekomendowanym
harmonogramem ich wdrozenia; [6] rekomendowane rozwigzania w zakresie
planu restrukturyzacji zadtuzenia Szpitala; [7] opracowanie prognozy bilansu,
rachunku zyskoéw i strat oraz rachunku przeptywow pienieznych na lata 2022-
2025, z uwzglednieniem proponowanych rozwigzan restrukturyzacyjnych
i planéw rozwoju Szpitala.

Rekomendowane dziatania w ramach proponowanego programu naprawczego
dla Szpitala dotyczyly m.in.: redukcji liczby tézek na oddziatach szpitalnych;
utworzenia Pododdziatu Diabetologii i Pododdzialu Gastroenterologii;
potgczenia oddziatdbw i utworzenia Wielospecjalistycznego Oddziatu
Zabiegowego, pozyskania przez Szpital, w porozumieniu z OW NFZ, umowy

'S W tym: [1] analize warto$ci posiadanych przez Szpital uméw z NFZ w analizowanym okresie, w tym
analiza wartosci ryczattu realizowanego w ramach podstawowego szpitalnego zabezpieczenia
(poréwnanie wartosci umoéw i ryczattu PSZ do analogicznych szpitali); [2] analize poziomu realizagji
uméw i ryczattu z NFZ (analiza polityki realizacji niewykonan: nadryczattéw i nadlimitéw)
w poszczegdlnych komoérkach organizacyjnych i zakresach, w jakich Szpital posiada umowe z NFZ;
[3] analize generowanych przez Szpital przychodéw ze sprzedazy Swiadczeri medycznych w ramach
wspotpracy z NFZ w obszarach dziatalnosci nielimitowanej; [4] analize protokotéw i postanowien
wynikajgcych z kontroli dziatalnosci Szpitala przez NFZ; [5] wnioski z obszaru wspotpracy z NFZ.

6 W tym: [1] analize polityki kadrowej Szpitala pod wzgledem stopnia zabezpieczenia udzielania
Swiadczen zdrowotnych i [2] analize poziomu zatrudnienia w Szpitalu (analize poziomu zatrudnienia
personelu medycznego z podziatem na poszczegélne grupy pracownicze i analize poziomu
zatrudnienia personelu niemedycznego, w tym szczegétowa analiza poziomu zatrudnienia
pracownikéw administracyjnych); [3] analize poziomu stosowanych w Szpitalu stawek
wynagrodzenia w poszczegdlnych grupach zawodowych (analiza poziomu stosowanych w Szpitalu
stawek wynagrodzenia personelu medycznego; analiza poziomu stosowanych w Szpitalu stawek
wynagrodzenia personelu administracyjnego oraz pozostatego personelu niemedycznego);
[4] analize kosztéw pracownikéw przebywajgcych na zwolnieniach lekarskich; [5] analize struktury
wiekowej personelu medycznego zatrudnionego w podmiocie leczniczym, w tym liczbe lekarzy
i pielegniarek w wieku przedemerytalnym; [6] wnioski z obszaru kadrowego.

7 W tym: [1] analize infrastruktury budowlanej; [2] analize sprzetu i aparatury medycznej; [3] analize
infrastruktury IT (analiza infrastruktury IT i analiza prawidtowego wykorzystania uzytkowanych
systeméw medyczno-informatycznych oraz ich kompatybilnosci); [4] analize efektywnosci obszaru
dziatalnosci inwestycyjnej Szpitala i [5] wnioski z obszaru infrastruktury szpitalnej oraz efektywnosci
obszaru dziatalnos$ci inwestycyjnej.

'8 W tym: analiza otoczenia dziatalnosci leczniczej Szpitala i nasycenie tdzek szpitalnych w otoczeniu
Szpitala oraz prognozy w tym zakresie wynikajgce z opracowanych przez Ministerstwo Zdrowia ,Map
Potrzeb Zdrowotnych”.



z zakresu ,Koordynowanej Opieki nad Kobietg w Cigzy” (KOC Il) oraz
~Kompleksowej Opieki nad Pacjentem po zawale"; utworzenia Zespotu Poradni
Podstawowej Opieki Zdrowotnej; likwidacji komoérek: Poradni Reumatologicznej,
Poradni Anestezjologicznej i Leczenia BOlu; zintensyfikowania prac nad
pozyskaniem zewnetrznego finansowania pozwalajgcego na realizacje
planowanej przez Szpital inwestycji w przebudowe Bloku Operacyjnego
i niezaleznego Okulistycznego Bloku Operacyjnego; optymalizacji struktury
zatrudnienia, na bazie rekomendowanego programu naprawczego.

Zatozenia restrukturyzacji zadtuzenia obejmowalty: pokrycie dotychczasowych
strat netto Szpitala przez Podmiot Tworzgcy, sptate zobowigzah wymagalnych;
sptacanie zgodnie z harmonogramem obecnie posiadanych zobowigzan z tytutu
kredytu inwestycyjnego oraz zobowigzan z tytutu leasingéw; utrzymanie
odnawialnego kredytu w rachunku bankowym z uwagi na bardzo duzg
elastycznos¢ takiego finansowania; otrzymanie dokapitalizowania od Podmiotu
Tworzgcego w ramach czesciowego pokrycia straty z lat ubiegtych w tgcznej kwocie
14,2 min zt w latach 2023-2025; zaciggniecie kredytu restrukturyzacyjnego
w kwocie 35 min z}, celem sfinansowania sptaty zobowigzan wymagalnych,
a takze zapewnienia ptynnosci finansowej Szpitala.

(akta kontroli str. 3305-3667)

1.3. Realizacja programéw naprawczych

Programy naprawcze obejmowaty nastepujace dziatania oraz planowane efekty
tych dziatan:

- Program z 13 wrzes$nia 2022 r. sporzgdzony w wyniku straty netto w 2021 r.
w kwocie 6 402,0 tys. zt: [1] Kontynuowanie dziatania pn. Optaty za korzystanie
z parkingu dla pacjentéw i pracownikédw Szpitala - oczekiwane efekty to
wypracowanie wyniku finansowego na poziomie 350,0 tys. zt i rentownosci na
poziomie 43,8% oraz dazenie do utrzymania zblizonego poziomu rentownosci
w 2024 r.; [2] Kontynuowanie dziatania pn. Zwiekszenie przychoddw z tytutu
leczenia choréb siatkdéwki (w ramach programéw lekowych) - oczekiwane efekty
to wypracowanie wyniku finansowego na poziomie 300,0 tys. zt i rentownosci na
poziomie 19,5% oraz dazenie do utrzymania zblizonego poziomu rentownosci
w 2024 r.; [3] Kontynuowanie dziatania pn. Utworzenie Poradni Lekarskich POZ
(...) - oczekiwane efekty to wypracowanie wyniku finansowego na poziomie
70,0 tys. zt i rentownosci na poziomie 3,9% oraz dgzenie do zwiekszenia
rentownosci w 2024 r. Okres realizacji dziatan to 2023 r.

- Program z 23 pazdziernika 2023 r. sporzagdzony w wyniku straty netto
w 2022 r. w kwocie 21 413,7 tys. zt: [1] Kontynuowanie dziatania pn. Optaty za
korzystanie z parkingu dla pacjentéw i pracownikéw - oczekiwane efekty:
przychody - 875,0 tys. zt, koszty 500,0 tys. zt, wynik finansowy - 375,0 tys. zi,
rentownos$¢ - 42,9%; [2] Kontynuacja realizacji programu lekowego leczenia
pacjentéw z chorobami siatkdwki - oczekiwane efekty odpowiednio: przychody
- 2 800,0 tys. zt, koszty 1 800,0 tys. zt, wynik finansowy - 1 000,0 tys. z,
rentownos¢ - 35,7%; [3] Kontynuacja realizacji Swiadczen zdrowotnych POZ -
oczekiwane efekty: przychody - 1 760,3 tys. zt, koszty 1 700,3 tys. z, wynik
finansowy - 60,0 tys. zt, rentownos¢ - 3,4%; [4] Realizacja wybranych Swiadczen
opieki zdrowotnej, dla ktérych ustalony zostat odrebny sposéb finansowania
przez NFZ - oczekiwane efekty: 1) przychody - 639,6 tys. z}, koszty 509,6 tys. zi,
wynik finansowy - 130,0 tys. zt, rentowno$¢ - 20,3%; 2)*° przychody - 381,3 tys.

" Implantacja lub wymiana hydraulicznego zwieracza cewki moczowe;j.
20 Zabiegi zwigzane z wykonaniem witrektomii tylnej w chorobach siatkdwki.
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zt, koszty 258,3 tys. zt, wynik finansowy - 123,0 tys. zt, rentownos¢ - 32,3%;
3)?" przychody - 273,6 tys. z}, koszty 153,6 tys. zt, wynik finansowy - 120,0 tys. zi,
rentownos¢ - 43,9%; [5] Redukcja personelu medycznego i niemedycznego -
oczekiwany efekt: 2 850,0 tys. zt; [6] Zwiekszenie ilosci porad pielegniarskich
i porad potoznej w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej -
oczekiwane efekty: wzrost przychodéw o 84,0 tys. zt; [7] Wzrost przychoddéw
zbadan wykonywanych w Pracowni Endoskopii Gastroenterologicznej
0350,0 tys. zk; [8] Przeniesienie do realizacji w poradniach specjalistycznych
Swiadczen dotychczas wykonywanych w ramach hospitalizacji w oddziatach
szpitalnych - oczekiwane efekty finansowe uzaleznione od pozyskania
finansowania zewnetrznego zakupdw inwestycyjnych w kwocie 415,0 tys. zk;
[9] Zwiekszenie ilosci Swiadczenn chemioterapii wykonywanej w trybie
hospitalizacji jednego dnia oraz ambulatoryjnym o ok. 10% - bez okreslenia
efektéw finansowych; [10] Realizacja programu kompleksowej opieki po zawale
(KOS - zawat) - bez okreslenia efektéw finansowych; [11] Zwiekszenie ilosci
zabiegbw operacyjnych - bez okreslenia efektow finansowych; [12] Zwiekszenie
badarn tomografii komputerowej oraz rezonansu magnetycznego - bez
okreslenia efektéw finansowych; [13] Optymalizacja liczby t6zek w Szpitalu - bez
okreslenia efektéw finansowych; [14] Usprawnienie proceséw kodowania
rozpoznan i procedur medycznych, sprawozdawania i rozliczania $wiadczeh NFZ
- bez okreslenia efektdw finansowych; [15] Dziatania w obszarze finansowym -
prognoza koniecznosci pozyskania kredytu/pozyczki w wysokosci co najmniej
35000,0 tys. zi; [16] Optymalizacja zatrudnienia - redukcja zatrudnienia
0 42 osoby, zaktadane oszczednosci 2 850,0 tys. zt w 2024 r. Okres realizacji
dziatan to 2024 r. (w poz. 5 réwniez Il p6trocze 2023 r.).

- Program z 6 wrzesnia 2024 r. sporzgdzony w wyniku straty netto w 2023 r.
w kwocie 21 648,7 tys. zt: [1] Kontynuowanie dziatania pn. Optaty za korzystanie
z parkingu dla pacjentéw i pracownikéw - oczekiwane efekty: przychody
910,0 tys. z4, koszty 540,0 tys. zt, wynik finansowy 370,0 tys. z}, rentownos¢ 40,7%;
[2] Realizacja programu lekowego pacjentdw z chorobami siatkéwki -
oczekiwane efekty: przychody 3 055,0 tys. z, koszty 2000,0 tys. zt, wynik
finansowy 1055,0 tys. z, rentownos¢ 34,5%; [3] Zwiekszenie ilosci porad
potoznej w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej - oczekiwane efekty:
wzrost przychodéw o 84,0 tys. zt; [4] Poszukiwanie zrédet finansowania realizacji
najpilniejszych potrzeb inwestycyjnych Szpitala - ograniczenie wydatkéw
pienieznych Szpitala - oczekiwane efekty; oszczedno$¢ wydatkéw 5 753,6 tys. zt;
[5] Przeniesienie do realizacji w poradniach specjalistycznych $wiadczen
dotychczas wykonywanych w ramach hospitalizacji w oddziatach szpitalnych -
oczekiwane efekty finansowe uzaleznione od pozyskania finansowania
zewnetrznego zakupdéw inwestycyjnych w kwocie 415,0 tys. zt; [6] Pozyskanie
finansowania zewnetrznego w kwocie 50 000,0 tys. zt w celu poprawy sytuacji
finansowej Szpitala (gtéwnie zmniejszenia zobowigzan). Okres realizacji dziatan
to 2025 r.

(akta kontroli str. 120-425)
Analizg objeto realizacje przez Szpital siedmiu dziatart naprawczych, w tym:

1) Zwiekszenie przychoddéw za Swiadczenia endoprotezoplastyki (Program
naprawczy w wyniku straty za 2020 r.) realizowany w latach 2022-2023: nie

21 Dostep naczyniowy w leczeniu nerkozastepczym.
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uzyskano zaktadanej liczby wykonanych zabiegéw oraz przychoddw z tytutu
wykonania tych Swiadczen.

2) Optaty za korzystanie z parkingéw dla pacjentéw i pracownikéw Szpitala
(Program naprawczy w wyniku straty za 2020 r.) realizowany w latach 2021-
2024: w catym okresie uzyskiwano wyzsze wykonania od zaktadanych w zakresie
liczby sprzedanych biletéw, przychodéw z optat za parkowanie, wyniku
finansowego i rentownosci. Ponoszono tez nizsze od zaktadanych koszty
utrzymania miejsc parkingowych.

3) Utworzenie Poradni Lekarskich z zakresu Podstawowej Opieki Zdrowotnej
(Program naprawczy opracowany w wyniku straty za 2020 i 2021 r.) realizowany
w latach 2023-2024: nastgpito roczne opéznienie w realizacji dziatania, uzyskano
efekty odwrotne do zatozonych, tj. osiggnieto ujemny wynik finansowy, ktéry
wptywat na pogorszenie sytuacji finansowej Szpitala.

4) Zwiekszenie liczby Swiadczern chemioterapii wykonywanej w trybie
hospitalizacji jednego dnia oraz w trybie ambulatoryjnym (Program naprawczy
opracowany w wyniku straty za 2022 r.) realizowany w latach 2022-2024: nie
uzyskano zaktadanego 10% wzrostu liczby $wiadczen, natomiast przychody
wzrastaty w poréwnaniu rok do roku odpowiednio o 12,6%, 12,8% i 7,5%
(do 30 wrzesnia).

5) Optymalizacja liczby t6zek w Szpitalu (Program naprawczy opracowany
w wyniku straty za 2022 r.) realizowany w latach 2023-2024: o 60 zmniejszono
liczbe t6zek do zaktadanej w Programie, tj. do 417, przy S$rednim ich
wykorzystaniu w 72,5% (o 2,2% ponizej zatozonego).

6) Zwiekszenie przychoddéw z tytutu leczenia chordb siatkéwki oka w ramach
programow lekowych (programy naprawcze sporzgdzone w wyniku straty za
2020r., 2021 r. 12023 r.) realizowane w latach 2021-2024: zwiekszono przychody
z1074,6 tys. zt w 2021 r. do 2 328,7 tys. zt w 2024 r. (do 30 wrzesnia).

7) Optymalizacja zatrudnienia personelu pielegniarskiego i potoznych oraz
pomocniczego wynikajgca z optymalizacji liczby t6zek (programy naprawcze
sporzgdzone w wyniku straty za 2022 i 2023 r.) realizowane w latach 2023-2024:
zmniejszono zatrudnienie o 20 0s6b (47,6% liczby planowanej), uzyskano
1 057,1 tys. zt oszczednosci (37,1% zaktadanych).

(akta kontroli str. 120-423; 430-436; 579)

1.4. Gospodarke finansowg w latach 2021-2024 Szpital prowadzit w oparciu
o plany finansowe, zaopiniowane przez Rade Spoteczng, przedtozone Zarzagdowi
Powiatu Inowroctawskiego i przez Zarzad zatwierdzone. Terminy sporzgdzenia
planéw finansowych i ich przedtozenia Zarzagdowi byly zgodne z okreslonymi
w 8 1 ust. 2 uchwaty nr 84/2019 Zarzadu Powiatu Inowroctawskiego z dnia 9 maja
2019 r. w sprawie wzoréw i terminéw skfadania oraz sposobu oceny planu
finansowego, miesiecznych sprawozdan finansowych, rocznego sprawozdania
z wykonania planu finansowego, programu naprawczego oraz raportu o sytuacji
ekonomiczno-finansowej Szpitala Wielospecjalistycznego im. dr. Ludwika Btazka
w Inowroctawiu.

W 2021 r. plan finansowy nowelizowano dziewieciokrotnie, w 2022r.
siedmiokrotnie, w 2023 r. siedmiokrotnie i w 2024 r. (do 30 wrzes$nia) trzykrotnie.

Zgodnie z ostatnimi zmianami w 2021 r. przychody miaty wynosic¢
217 487,0 tys. zt (wykonanie wyniosto 222 430,6 tys. zt); koszty 228 291,4 tys. zt
(wykonanie 228 832,6 tys. zt); wynik finansowy netto -10 804,4 tys. zt (wykonanie
-6 402,0 tys. zi); analogicznie: w 2022 r. przychody miaty wynosi¢ 223 745,5 tys.
zt (223 205,3 tys. zt); koszty 247 620,5 tys. zt (244 619,0 tys. zt); wynik finansowy



netto -23930,0 tys. zt (wykonanie -21413,7 tys. zt); w 2023 r. przychody
259 093,0 tys. zt (258 669,1 tys. zt); koszty 282 893,0 tys. zt (280 317,7 tys. zt);
wynik finansowy netto -24 000,0 tys. zt (wykonanie -21 648,7 tys. zt); w 2024 r.
(do 30 wrzednia) przychody 295232,3 tys. zt (215433,7 tys. zl); koszty
318982,3 tys. zt (230310,5 tys. zt); wynik finansowy netto -24 000, tys. z
(-15077,9 tys. zt).

(akta kontroli str. 430-436; 579)

1.5 Zarzadzanie majatkiem Szpitala w latach 2021-2024

Uchwatg Nr XLI/362/2018 Rady Powiatu Inowroctawskiego z dnia 21 wrzesnia
2018 r. okreslono zasady zbycia, oddania w dzierzawe, najem, uzytkowanie oraz
uzyczenie aktywow trwatych Szpitala.

(akta kontroli str. 480-484)

W latach 2021-2024 (do 30 wrzes$nia) w ramach gospodarowania majatkiem
trwatym Szpital wynajmowat lub wydzierzawiat nastepujace nieruchomosci,
w tym na podstawie umow najmu: bar, kiosk spozywczy, apteka, kiosk pocztowy,
sklep, gabinety lekarskie, pomieszczenia biurowe, powierzchnie uzytkowe,
powierzchnie biurowe, czesci dachu, miejsca na kanalizacje teletechniczng,
lokale uzytkowe i na podstawie umoéw dzierzawy sprzet sprzatajacy
i gastronomiczny, powierzchnie uzytkowe, teren pod zabudowe. Przychéd
Szpitala z tego tytutu wynosit w 2021 r. 1 361,4 tys. zt, w 2022 r. 1 610,7 tys. zt,
w2023 r.1932,0tys. ztiw 2024 r. (do 30 wrzesnia) 1 638,3 tys. zt.

Badaniu poddano najem trzech obiektéw, w tym [1] wynajem pomieszczen
uzytkowych o powierzchni 904,0 m?, wykorzystywanych do przygotowywania
positkow dla pacjentéw - przychdd tgczny w okresie objetym kontrolg z tytutu
zawartej umowy najmu wynosit 2 467,2 tys. zt*% [2] wynajem pomieszczen
uzytkowych o pow. 243,9 m?2 najmowanych przez podmiot sprzatajacy -
uzyskany przychéd wynosit 664,3 tys. z+%3; [3] wynajem pomieszczen uzytkowych
o powierzchni 108,0 m? na potrzeby apteki ogdélnodostepnej - uzyskany
przychéd wynosit 940,5 tys. z#4.

Objete badaniem przychody stanowity 62,2% przychodéw z tytutu najmu lokali
uzytkowych.

Wynajem pomieszczen poz. 1i 2 odbywat sie w potgczeniu z postepowaniem na
wybdr zleceniobiorcy ustug zwigzanych z produkcjg positkdw oraz zleceniobiorcy
ustug w zakresie kompleksowego utrzymania porzadku i czystosci, tj. w trybie
8 6 pkt 2 lit. ¢ powotanej wyzej uchwaty Nr XLI/362/218 z dnia 21 wrzesnia
2018 r., tj. jako przeznaczonych tylko i wytgcznie do prowadzenia dziatalnosci
zwigzanej z ustugami gtdwnymi.

Wybdr podmiotu wykonujgcego ustugi kompleksowego utrzymania porzadku,
czystosci i dezynfekgji, transportu wewnetrznego oraz czynnosci pomocniczych
przy pacjencie w pomieszczeniach Szpitala (wartos¢ zamowienia 19 984,4 tys. zt
stanowigca réwnowartos¢ 4 687,5 tys. euro) oraz podmiotu wykonujgcego
ustugi z codzienng i catodzienng ustugg w zakresie sporzadzania positkéw dla
pacjentéw i ich dostarczania z kuchni na oddziaty (dwa postepowania
w 2023 2024 r., wartos¢ zamowienia odpowiednio 4 185,0 tys. zt, stanowigca
rownowartos¢ 939,7 tys. euro i 10920,0 tys. zt, stanowigca rownowartosc

2 W 2021 r.-531,7 tys. zt; w 2022 r. - 600,0 tys. zt, w 2023 r. - 725,2 tys. zt; w 2024 r. - 610,3 tys. zk.
BW 2021 r. -142,5tys. zt; w 2022 r. - 163,4 tys. zt, w 2023 r. - 187,0 tys. zt; w 2024 r. - 171,3 tys. zk.
24\W 2021 r. - 159,1 tys. zt; w 2022 r. - 226,2 tys. zt, w 2023 r. - 279,5 tys. zt; w 2024 r. - 275,7 tys. zt.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

2 354,9 tys. euro) odbywaty sie na podstawie ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r.
Prawo zamowien publicznych? w trybie przetargu nieograniczonego.

Najemce pomieszczen uzytkowych z przeznaczeniem wytgcznie na prowadzenie
apteki ogdlnodostepnej wytoniono w lutym 2020 r. w trybie pisemnego
przetargu nieograniczonego (wartos¢ zamdwienia 32,0 tys. zt).

Kontrola nie wykazata nieprawidtowosci przy realizacji powyzszych zamowien.
Wynajem nieruchomosci poprzedzaty opinie Rady Spotecznej Szpitala i zgody
Zarzadu Powiatu Inowroctawskiego.

Stawki czynszu i optat dodatkowych byty waloryzowane.

(akta kontroli str. 485-490; 572-578; 580-671; 778-1013)

Koszty wynajmu ustalano uwzgledniajgc koszty sktadowe utrzymania
nieruchomosci, w tym: podatek od nieruchomosci, podatek gruntowy,
amortyzacje budynkéw, koszty ubezpieczenia od zdarzeh losowych, koszty
konserwacji i utrzymania instalacji i koszty ogdlnozaktadowe. Do powyzszych
kosztéw utrzymania doliczano narzut.

Oprocz czynszu najemca zobowigzany byt do uiszczania optat za centralne
ogrzewanie, ryczatt za wywo6z odpaddéw zmieszanych, optat za cieptg i zimng
wode, optat za energie elektryczng, optat za zuzycie gazu wg obowigzujgcych
stawek.

(akta kontroli str. 3668-3671)

Stosownie do 8 10 ust. 1 Uchwaty Nr XLI/362/218 z dnia 21 wrze$nia 2018 r.
Dyrektor Szpitala corocznie przekazywat Zarzgdowi Powiatu Inowroctawskiego
informacje o zbyciu, oddaniu w dzierzawe, najem, uzytkowanie oraz uzyczenie
aktywow trwatych. W okresie objetym kontrolg zbywano nastepujgce elementy
majatku trwatego: w 2021 r. - tokarke do obrobki drewna, frezarke, pite tarczowg
0 zerowej wartosci ksiegowej za kwote tgczng 0,6 tys. zt brutto; w 2022 r, -
samochdéd ambulans Renault Master (rok produkcji 2011) o wartosci ksiegowej
27,7 tys. zt za kwote 40,0 tys. zt; w 2023 r. - drukarke fiskalng o wartosci
ksiegowej 3,3 tys. zt, za kwote 10,00 zt.

(akta kontroli str. 3672-3697)

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

1. W zwigzku z wystapieniem ujemnego wyniku finansowego w latach 2021-
2024 Szpital przygotowat trzy programy naprawcze. Zawarte w nich dziatania nie
zawieraty realnych zatozen poprawy sytuacji finansowej Szpitala, do czego
miedzy innymi zobowigzywat &8 7 uchwaly nr 84/2019 Zarzadu Powiatu
Inowroctawskiego z dnia 9 maja 2019 r. Badana proba wykazata, ze trzy z dziatan
naprawczych, tj. ,Zwiekszenie przychodéw za Swiadczenia endoprotezoplastyki”,
Zwiekszenie liczby $wiadczen chemioterapii wykonywanej w trybie
hospitalizacji jednego dnia oraz ambulatoryjnym” i ,,Optymalizacji zatrudnienia
personelu pielegniarskiego i potoznych oraz pomocniczego wynikajgca
z optymalizacji liczby t6zek” nie zostaty w petni zrealizowane, natomiast dziatanie
zwigzane z ,Realizacja Swiadczen zdrowotnych w Poradniach Podstawowej
Opieki Zdrowotnej” rozpoczeto z rocznym opdéznieniem, a jego efekty pogarszaty
sytuacje finansowg Szpitala.

% Dz.U.z2024r. poz. 1320.
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OCENA CZASTKOWA

OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

W sprawie przyczyn opisanego stanu faktycznego Dyrektor Szpitala podat, ze:

1) Brak ,Zwiekszenia przychoddéw za Swiadczenia endoprotezoplastyki” wynikat
przede wszystkim z zaistniatego deficytu kadry medycznej, zwiaszcza
z dostepnosci lekarzy specjalistow z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii
i zakresu ortopedii i traumatologii.

2) Brak ,Zwiekszenia ilosci Swiadczen chemioterapii wykonywanej w trybie
hospitalizacji jednego dnia oraz ambulatoryjnym” na poziomie oczekiwanym jest
réwniez wynikiem deficytu lekarzy z zakresu onkologii.

3) Brak realizacji dziatania naprawczego pn. ,Realizacja $wiadczen zdrowotnych
w Poradniach Podstawowej Opieki Zdrowotnej, na poziomie oczekiwanym jest
wynikiem niewystarczajacej liczby uzyskanych deklaracji objecia opieka
zdrowotng  SwiadczeniobiorcOw.  Podjeto  zintensyfikowane  dziatania
marketingowe dot. pozyskania nowych deklaracji wyboru POZ (ulotki, plakaty,
ogtoszenia w mediach, wspotpraca z Wydziatem Spraw Spotecznych i Promogji
Zdrowia Urzedu Miasta Inowroctawia). Podczas sporzadzania Programu Szpital
oczekiwat zintensyfikowanego sktadania deklaracji przez pacjentéw. Stad
zatozenia dotyczace osiggnietego zysku finansowego.

"

4) Brak petnej realizacji dziatania ,Optymalizacji zatrudnienia...” wynikat
z niewykonania liczby zwolnien personelu pielegniarskiego. Naturalne odejscia
na emerytury i renty wymagaty dodatkowego zatrudniania personelu. Sytuacje
pogarszata absencja w tej grupie pracownikéw (Srednio 60 dni na osobe w roku)
wymagajaca uzupetnienia, aby Szpital spetniat wymagane normy minimalne.

NIK zwraca uwage, ze zgodnie z § 7 uchwaty nr 84/2019 Zarzadu Powiatu
Inowroctawskiego z dnia 9 maja 2019 r. plan i raport o sytuacji ekonomiczno-
finansowej Szpitala i program naprawczy powinny zawierac realne zatozenia
i spojne dane ekonomiczno-finansowe. Z kolei 86 ust. 8 tego aktu zobowigzywat
Dyrektora Szpitala do sporzadzania korekt programéw naprawczych
w przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci przy ich realizacji.

(akta kontroli str. 3698-3737)

Szpital zapewnit formalne warunki regulujgce dziatalno$¢ medyczng poprzez
dostosowanie zapiséw rejestrowych z faktycznym stanem organizacyjnym
jednostki.

Zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w zwigzku z wystgpieniem ujemnych
wynikéw finansowych netto, sporzadzano programy naprawcze w ksztatcie
okreslonym przez podmiot tworzacy, tj. Powiat Inowroctawski. Zawarte w tych
programach dziatania naprawcze nie przystawaty do skali trudnosci finansowych
Szpitala. W ocenie NIK efektywnos¢ tych dziatan naprawczych wymagata
zaangazowania srodkéw zewnetrznych, w tym Starostwa Inowroctawskiego, co
potwierdzaty ustalenia zawarte w zleconym przez Powiat audycie.

Problemy jednostki z realizacjg ujetych w programach dziatari naprawczych
wskazujg na brak petnego rozeznania co do mozliwosci realizacyjnych jak
i trafnosci ich wyboru.

2. Zdobywanie Srodkéw zewnetrznych i zacigganie zobowigzan

21. W latach 2021-2024 Zarzad Szpitala podejmowat aktywne dziatania
w zakresie wnioskowania o bezzwrotne $rodki zewnetrzne oraz pozyczki na
preferencyjnych warunkach. tgcznie ztozono 43 wnioski, z czego 35 zakonczyto
sie sukcesem, co pozwolito na pozyskanie dofinansowania w wysokosci
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17 145,7 tys. zt, przy wktadzie wiasnym Szpitala wynoszacym 1 482,0 tys. zt.
Srodki te zostaty przeznaczone gtéwnie na zakup sprzetu medycznego oraz
modernizacje infrastruktury.

Sposréd pozostatych wnioskéw:

— Sze$¢ wnioskéw? na tgczng kwote 7 973,3 tys. zt zostato odrzuconych
zrbéznych przyczyn, w tym zmiany regulamindw naboru, niespetnienia
warunkow formalnych lub trudnej sytuacji finansowej Miasta Inowroctawia.

— Trzy wnioski?” na kwote 341,3 tys. zt pozostaly bez odpowiedzi, a dwa?® bylyw
trakcie procedowania.

(akta kontroli str. 1183-1194; 1327-1392)

2.2. W wyniku kontroli ustalono, ze realizacja projektéw wspotfinansowanych
ze Srodkoéw zewnetrznych przebiegata zgodnie z postanowieniami umoéw
o dofinansowanie.

Badanie prawidtowosci realizacji przeprowadzono na podstawie dwoch
projektow:

% [1] Zakup sprzetu medycznego na Oddzialy szpitalne - wniosek w ramach projektu RPO
Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020 OS Priorytetowa Solidarne Spoteczenstwo
i konkurencyjne kadry, Dziatanie 6.1 Inwestycje w infrastrukture zdrowotng i spoteczng Poddziatanie
6.1.1. Inwestycje w infrastrukture zdrowotng (typy projektéw mogacych uzyska¢ dofinansowanie:
Inwestycje w infrastrukture szpitali powiatowych i wojewddzkich). Warto$¢ przedsiewziecia:
1914,5 tys. zt (sprzet medyczny: fakoemulsyfikator, wiertarka larylgologiczna, zestaw endoskopowy,
defibrylator, aparat USG, aparat USG gin-pot, aparat do kompresji klatki piersiowej, wiertarka
ortopedyczna, videokolonoskop, procesor tkankowy, aparat przytézkowy RTG, tézka szpitalne wraz
z szafkami i materacami) - wniosek zostat rozpatrzony negatywnie na skutek zmiany regulaminu
naboru. Dofinansowaniu podlegat wytgcznie sprzet rehabilitacyjny dla szpitali majacych oddziaty
rehabilitacyjne, [2] Sprzet medyczny dla Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego - wniosek w ramach
projektu RPO Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020 O$ Priorytetowa Solidarne
Spoteczenstwo i konkurencyjne kadry, Dziatanie 6.1 Inwestycje w infrastrukture zdrowotng
i spoteczng Poddziatanie 6.1.1. Inwestycje w infrastrukture zdrowotng nabér nr RPKP.06.01.01-1Z.00-
04 96P/21 dotyczyt dofinansowania na zakup sprzetu medycznego dla Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego na warto$¢: 389.5 tys. zt - do projektu prowadzony byt naboér pozakonkursowy i do
Szpitala w Inowroctawiu nie skierowano specjalnego wezwania do sktadania wniosku w zwigzku
ztym wniosek nie zostat rozpatrzony, [3]Zakup videoklonoskopu, videogastroskopu i myjni
endoskopodw - wniosek do Prezydenta Miasta Inowroctawia na zakup urzadzern endoskopowych na
warto$¢: 352,3 tys. zt - wniosek rozpatrzony negatywnie ze wzgledu na trudng sytuacje budzetu
Miasta Inowroctawia, [4] Zakup ambulansu dla zespotu ratownictwa medycznego (ZRM) wraz
z dodatkowym wyposazeniem - konkurs Subfunduszu modernizacji podmiotéw leczniczych (SMPL)
na wybér wnioskéw o dofinansowanie podmiotdéw leczniczych w ramach programu inwestycyjnego
dotyczacego wsparcia infrastruktury ratownictwa medycznego w zakresie zakupu ambulanséw dla
ZRM wraz z dodatkowym wyposazeniem (kwota wnioskowana 600,0 tys. zt) - rozpatrzony
negatywnie, Szpital nie spetniat warunkéw formalnych dotyczacych wieku i przebiegu
eksploatowanego ambulansu, [5] Poprawe dostepu do szpitalnej diagnostyki i leczenia choréb
sercowo-naczyniowych poprzez dofinansowanie zakupu angiografu - wniosek do Ministerstwa
Zdrowia w ramach dziatania pn. Modernizacja infrastruktury i doposazenie podmiotéw leczniczych,
poddziatanie 18.2 obszar V. Inwestycje w system opieki kardiologicznej (kwota wnioskowana 3 000,0
tys. zt) - Nie przyznano dofinansowania. Szpital ztozyt odwotanie - brak odpowiedzi, [6] Zakup sprzetu
do diagnostyki patomorfologicznej - wniosek do Ministerstwa Zdrowia w ramach zadania Narodowej
Strategii Onkologicznej pn. ,Zakup sprzetu do diagnostyki patomorfologicznej” w 2024 r. (kwota
wnioskowana 1 717,0 tys. z}) - wniosek nie uzyskat wystarczajacej liczby punktéw.

27 [1] Wniosek ztozony w 2021 r. w sprawie zakupu lampy do fototerapii noworodkéw o wartosci
14,5 tys. zt, [2] Wniosek ztozony w 2023 r. do PFRON o sfinansowanie platformy schodowej, dzwigu
osobowego, tabliczek informacyjnych, stworzenia stanowiska dla osoby niedostyszacej w Punkcie
Informacyjnym Szpitala, zakupu i wdrozenie ustugi ,migam” o wartosci: 276,8 tys. zt (Program
"Dostepna przestrzen publiczna"), [3] Wniosek ztozony w 2023 r. o sfinansowanie zakupu spirometru
zestawu diagnostycznego sondy liniowej o wartosci 50 tys. zt.

2 Dwa whnioski ztozone w 2024 r. na modernizacje Oddziatu Choréb Wewnetrznych oraz rozbudowe
i modernizacje infrastruktury Szpitala w ramach Programu ,Krajowy Plan Odbudowy” na faczng
kwote 66 246,4 tys. zt przy wktadzie wtasnym 10 040,4 tys. zt.
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— Zakup tomografu komputerowego.

21 marca 2022 r. Szpital podpisat umowe? z Wojewodg Kujawsko-Pomorskim
o przekazanie  Szpitalowi $rodkéw - dofinansowania z  Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19, w wysokosci 3 000,0 tys. zt na realizacje zadania -
inwestycji polegajgcej na zakupie, dostawie, montazu i uruchomieniu przez
Szpital tomografu komputerowego (128-warstwowego do diagnostyki
obrazowej) wraz z osprzetem i oprogramowaniem, w zwigzku z COVID-19.
Catkowity koszt realizacji zadania - inwestycji okreslono na 3 500,0 tys. z. Okres
realizacji zadania ustalono od dnia podpisania umowy do 31 sierpnia 2022 r.
Szpital, po przeprowadzeniu analizy potrzeb i wymagan zamawiajgcego,
wwyniku przeprowadzonego postepowania o udzielenia zamowienia
publicznego w formie przetargu nieograniczonego®* wytonit wykonawce
zadania. 4 lipca 2022 r. podpisano umowe?' z wykonawcg zadania na kwote
35534 tys. zt (zakup tomografu wraz z montazem: 2 999,9 tys. zt oraz adaptacja
pomieszczenia 553,5tys. z). Przedmiot umowy odebrano i przekazano do
eksploatacji 22 sierpnia 2022 r. Projekt zostat zrealizowany w petnym zakresie
rzeczowym i finansowym, zgodnie z warunkami umowy o dofinansowanie.
Zakupiony sprzet byt wykorzystywany zgodnie z przeznaczeniem. Nie
stwierdzono przypadkéw podwdjnego finansowania ani naruszenia zasad
kwalifikowalnosci wydatkéw.

— Zakup lasera holmowego.

7 lipca 2023 r. Szpital podpisat ze Starostg Inowroctawskim umowe3? w sprawie
udzielenia dotacji na zakup aparatury i sprzetu medycznego z przeznaczeniem
na zakup lasera holmowego dla Sali Endoskopowej Oddziatu Urologii i Onkologii
Urologicznej w wysokosci 297,0 tys. zt stanowigcej 96% catkowitego
planowanego kosztu inwestycji w wysokosci 310,0 tys. zt. Termin realizacji
zakupu ustalono na 31 grudnia 2023 r.

Szpital w wyniku przeprowadzonego postepowania o udzielenia zamdwienia
publicznego w trybie podstawowym3? wytonit wykonawce zadania. 25 lipca
2023 r. podpisano umowe3* z wykonawcg na kwote 310,0 tys. Przedmiot umowy
odebrano 18 sierpnia 2023 r. Projekt zrealizowano zgodnie z zatozeniami
umowy, zachowujac zgodnos$¢ z przyjetym budzetem i wytycznymi w zakresie
kwalifikowalnosci wydatkéw. Sprzet byt uzytkowany zgodnie z przeznaczeniem.
Nie odnotowano przypadkéw podwdjnego finansowania.

2 Umowa nr 10/WZ/2022 oraz aneks do ww. umowy nr 1/2022 z 21 marca 2022 r. doprecyzowujacy
przedmiot umowy.

30 Procedure zamdwienia publicznego wszczeto wnioskiem z 25 kwietnia 2022 r., przeznaczajac na
zadanie kwote 3 600,0 tys. zt. Ogloszenie o zamdwieniu zostato przekazane Urzedowi Publikacji Unii
Europejskiej 11 maja 2022 r. oraz opublikowane w Dz. Urz. UE: 2022/S 094-258850 z dnia 16 maja
2022 r. 15 czerwca opublikowano w Dz. Urz. UE - O)/S: 2022/S 114-321329 zmiany tresci ogtoszenia.
Termin sktadania ofert ustalono na 21 czerwca 2022 r. Wptyneta jedna oferta. Oferta zostata wybrano
do realizacji zadania. Opublikowano ogtoszenie o udzieleniu zaméwienia publicznego w Dz. Urz. UE:
2022/S 133-370075 z 13 lipca 2022 r. (przestano do publikacji 8 lipca 2022 r.)

3 Umowa nr 72/UP/2022.

32 Umowa nr 360/2023

33 Procedure zaméwienia publicznego wszczeto wnioskiem z 19 czerwca 2023 r., przeznaczajac na
zadanie kwote 310,0 tys. zt. Ogtoszenie o zamoéwieniu zostato zamieszczone w Biuletynie Zaméwien
Publicznych (BZP) w dnu 4 lipca 2023 r., pod nr 2023/BZP 00287647/01. Termin sktadania ofert
ustalono na 12 lipca 2023 r. Wplyneta jedna oferta. Oferta zostata wybrana do realizacji zadania.
28 lipca 2023 r. opublikowano ogtoszenie o udzieleniu zaméwienia publicznego w BZP pod
nr 2023/BZP 00330177/01.

34 Umowa nr 134/UP/2023
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Na podstawie ogledzin stwierdzono, ze nabyte mienie bylo w pekni
wykorzystywane do realizacji celéw statutowych Szpitala.

(akta kontroli str. 672-729; 1393-1615)

2.3. W okresie objetym kontrolg Szpital zaciggnat trzy pozyczki na tgczng kwote
65 min z#*. Ponadto w badanym okresie Szpital korzystal, w ramach obstugi
bankowej, z kredytu3® w rachunku biezgcym.

Na podstawie przeprowadzonej analizy dokumentacji zacigganych pozyczek
i kredytu ustalono, ze wszystkie umowy zostaty zawarte przez osoby
upowaznione do reprezentowania Szpitala. Zaciggniete zobowigzania byty
zgodne z planami finansowymi oraz regulacjami wynikajacymi z ustawy
o dziatalnosci leczniczej, w tym art. 48 ust. 2 pkt 2 lit. c., a zamowien publicznych
w tym zakresie udzielano zgodnie z regulacjami wewnetrznymi. Wszystkie
pozyczki zostaty wykorzystane zgodnie z celem okreslonym w umowach.

(akta kontroli str. 672-744; 778-802; 1047-1182; 1195-1326; 2718-2966)

2.4. W okresie objetym kontrolg Szpital przy zacigganiu zobowigzan z tytutu
kredytéw i pozyczek opierat sie na przeprowadzaniu analiz finansowych,
pozyskiwaniu opinii, analizowaniu ofert, oraz negocjacjach z potencjalnymi
oferentami.

Szpital podejmowat préby uzyskania kredytéw w instytucjach bankowych przed
zawarciem umow pozyczkowych. 24 listopada 2022 r. Bank Gospodarstwa
Krajowego Region Kujawsko-Pomorski, po przeprowadzeniu analizy finansowej
na wniosek Szpitala, wydat negatywng decyzje kredytowa.

Kazda préba pozyskania zewnetrznego finansowania w formie kredytu lub
pozyczki byta poprzedzona uzyskaniem opinii Rady Spotecznej Szpitala oraz
zamieszczeniem ogtoszenia na Platformie Zakupowej Szpitala w ramach
postepowania konkursowego w celu uzyskania najkorzystniejszych ofert
z rynku. Przed zaciggnieciem pozyczek Szpital gromadzit oferty od potencjalnych
oferentéw, analizujgc ich warunki finansowe. Analizy te byty przeprowadzane
w Dziale Ekonomiczno-Finansowym Szpitala przez osoby posiadajgce
odpowiednie kwalifikacje w zakresie finanséw. Na etapie szacowania wartosci
zaméwienia kazdorazowo dokonywano analizy kosztow kredytow i pozyczek,
bazujac na ofertach rynkowych oraz symulacjach kosztéw finansowania. Szpital
uzyskiwat opinie bankowe dotyczace swojej zdolnosci kredytowe;.

Prowadzono negocjacje dotyczgce warunkéw zaciggniecia pozyczek lub
kredytéw oraz mozliwosci ustanowienia dodatkowych zabezpieczeh. W sytuagji
pogorszenia zdolnosci kredytowej Szpitala i zwigzanym z tym wnoszeniem przez
Bank o dodatkowe zabezpieczenia kredytu w rachunku biezagcym w postaci
udzielenia poreczenia przez Podmiot Tworzacy lub ustanowienia hipoteki na
nieruchomosciach stanowigcych wtasnos¢ Podmiotu Tworzgcego, w listopadzie

35 [11 Umowa Pozyczki z 20 kwietnia 2023 r. na kwote 2 min. zt, [2] Umowa pozyczki z 14 pazdziernika
2024 r., pozyczka odnawialna z limitem do kwoty 13 min. zt z BFF Polska S.A., [3] Umowa pozyczki
z 22 listopada 2024 r. na kwote 50 min. zt.

36 Umowa kredytu w rachunku biezgcym nr 26102014620000700203588688 z 29 listopada 2019 r.
na kwote 9 min. z}, kwote kredytu zmniejszono Aneksem nr 4 z 28 listopada 2023 r. do 4,5 min. zk.
W grudniu 2024 r. nastagpita catkowita sptata kredytu i zwolnione zostaty zabezpieczenia.
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2022 r. zorganizowano spotkanie w Starostwie Powiatowym z udziatem Wiadz
Powiatu, Dyrekcji Szpitala oraz przedstawicieli Banku. W wyniku tego spotkania
ustalono m.in. , ze audytor zewnetrzny wytoniony przez Starostwo Powiatowe
przygotuje raport dotyczacy sytuacji finansowo-ekonomicznej Szpitala, ktory
mogtby postuzy¢ do opracowania dziatah naprawczych.

W ramach zaciggania pozyczek Szpital organizowat postepowania w formie
zapytan ofertowych. Oferty byty oceniane pod katem kosztéw i warunkéw
obstugi zadtuzenia.

(akta kontroli str. 2747-2756; 2781; 2831-2911; 2934-2945; 3137-3133; 3147-
3169; 3178)

2.5. W okresie objetym kontrolg Szpital terminowo regulowat zobowigzania
z tytutu kredytéw i pozyczek, zaréwno w zakresie sptaty kapitatu, jak i odsetek,
zgodnie z warunkami okreslonymi w zawartych umowach. Nie stwierdzono
wystepowania opdznien w sptatach ani zobowigzan wymagalnych. Szpital nie
zostat obcigzony odsetkami ani karami za nieterminowe regulowanie
zobowigzan w tym zakresie.

(akta kontroli str. 1616-1650; 2779-2780; 2783-2830; 2914-2933; 2967-2984)

2.6. W wyniku kontroli ustalono, ze w latach 2021-2024 Szpital terminowo
regulowat wynagrodzenia za prace wynikajgce ze stosunku pracy zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami oraz regulaminem wynagradzania pracownikow
Szpitala. W przypadku wynagrodzen =z tytutu kontraktéw lekarskich
i pielegniarskich, stanowigcych zobowigzania z tytutu ustug, wiekszos¢
zobowigzan byta regulowana terminowo. W tym zakresie sporadycznie zdarzaty
sie kilkudniowe opdzZnienia w ptatnosciach®, ktére jednak nie skutkowaty
powstawaniem zobowigzan wymagalnych ani koniecznoscig naliczania lub
zaptaty odsetek. Opodznienia wystepowaty w zwigzku z niedoborem Srodkdéw
finansowych przeznaczonych na ten cel. O opdznieniach w ptatnosciach tzw.
~kontraktéw" Szpital informowat podmioty gospodarcze, z ktérymi miat zawarte
w tym zakresie umowy cywilnoprawne, stosownym komunikatem3? na stronie
wewnetrznej Szpitala.

(akta kontroli str. 1616-1752; 2493-2717)

2.7. Na podstawie stanéw zobowigzan na koniec miesiecy w latach 2021-2024

(do konca wrzesnia) ustalono, ze:

— zobowigzania wymagalne wystepowaty na koniec kazdego miesigca
i wynosity Sredniomiesiecznie 19 158,0 tys. zt (od 6 141,1 tys. zt w styczniu
2021 r. do 39 619,9 tys. zt w lipcu 2024 r.3°, mediana 18 876,8 tys. zt) oraz
stanowity sSredniomiesiecznie 25,4% zobowigzah ogdtem Szpitala (od 14,0%
do 37,8% w ww. miesigcach, mediana 24,3%), w tym powyzej 10% we
wszystkich badanych miesigcach;

- najwieksza kwote zobowigzan wymagalnych stanowity zobowigzania wobec
kontrahentdéw z tytutu dostaw i ustug na poziomie Sredniomiesiecznym
18 822,7 tys. zt (od 5 999,4 tys. zt do 39 460,7 tys. zt w miesigcach jak wyzej,
mediana 18 244,5 tys. zt);

37 Na podstawie wiekowania zobowigzan stwierdzono, ze w badanym okresie nie wystepowaty
przeterminowania ptatnosci z tytutu kontraktéw pielegniarskich i lekarskich wieksze niz 30 dni. Na
podstawie préby dziesieciu przeterminowanych ptatnosci na taczng kwote 382,8 tys. zt ustalono
wystapienie op6znien w ptatnosciach od dwdéch do dziesieciu dni wystepujacych na koniec roku.

38 Dla badanej préby: Decyzje Dyrektora z dnia 28 grudnia 2022 r. i 27 grudnia 2023 r.

39 Na koniec wrzesnia 2024 r. zobowigzania wymagalne wynosity 37 385,9 tys. zt.
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— w Szpitalu nie wystepowaty zobowigzania wymagalne z tytutu kredytéw
i pozyczek, leasingdéw, zobowigzan wekslowych i rozrachunkéw publiczno -
prawnych, w tym wobec ZUS oraz wynagrodzen.

W zwigzku z brakiem piynnosci i nieterminowym uiszczaniem zobowigzan

w latach 2021-2024 doszto do naliczenia i zaptaty przez Szpital odsetek oraz kar

i koszow komorniczych, co zostatlo opisane w sekgcji: ,Stwierdzone

nieprawidtowosci”.

W okresie objetym kontrolg Szpital w wyniku negocjacji z kontrahentami, wobec

ktérych posiadat niezaptacone zobowigzania, podpisat 344 porozumienia

i ugody wydtuzajace terminy ptatnosci dla zobowigzan w tgcznej wysokosci

6 227,6 tys. zt oraz uzyskat 1494 umorzen not odsetkowych na tgczng kwote

222,6 tys. zt.

Szczegdtowg kontrolg objeto nieterminowo regulowane zobowigzania

udokumentowane 10 fakturami na tgczng kwote 439,96 tys. zi. Wielkos¢

opdznienia w regulowaniu zobowigzan wynosita od 195 do 325 dni (Srednio

247 dni, mediana 221 dni). W trzech* z badanych przypadkéw wystawiono

Szpitalowi note odsetkowag lub nakaz zaptaty, w dwdch*® Szpital zawart

z kontrahentem ugode lub porozumienie. W pieciu z badanych przypadkéw

kontrahenci nie dochodzili swoich naleznosci, w tym odsetek. Wszystkie badane

faktury zostaty optacone w grudniu 2024 r. Odsetki nalezne do dnia zaptaty
wynosity tacznie 9,6 tys. zt.

(akta kontroli str. 745-774; 1616-1650; 2985-3126)

2.8. W okresie objetym kontrolg Szpital nie posiadat zalegtosci podatkowych,
zobowigzania z tytutu podatku dochodowego od oséb fizycznych, podatku
dochodowego od oséb prawnych oraz podatku od towardw i ustug regulowat
z zachowaniem ustawowych termindéw zapfaty.

Wedtug stanu na 31 grudnia 2021 r., 31 grudnia 2022 r. oraz 31 grudnia 2023 r.
konto ptatnika (Szpitala) w Zaktadzie Ubezpieczer Spotecznych** nie wykazywato
zadtuzenia. Natomiast na 30 wrzes$nia 2024 r. odnotowano niedoptate w kwocie
17 223,31 z4, ktdéra zostata uregulowana 7 pazdziernika 2024 r. Zaduzenie
wynikato z korekty deklaracji rozliczeniowej dotyczacej sktadek na Fundusz
Emerytur Pomostowych.

Za lata 2021-2024 sporadyczne opdznienia w ptatnosciach wynikaty gtéwnie
z korekt dokumentéw rozliczeniowych, w szczegélnosci dotyczacych Funduszu
Emerytur Pomostowych®. W wiekszosci przypadkéw opdznienia dotyczyty
niewielkich réznic wynikajacych z korekt deklaracji i zostaty niezwtocznie
uregulowane. Naleznosci wynikajgce z korekt, jak i odsetki za zwtoke, zostaty
odpowiednio zaksiegowane i uregulowane w ustalonych terminach. Nie

“OW tym: 11 na kwote 1 833,2 tys. zt w 2021 r., 11 na kwote 1 903,0 tys. zt w 2022 r., osiem na kwote
2 257,3 tys. zt w 2023 r. i cztery na kwote 234,1 tys. ztw 2024 r.

4“1 W tym: 53 umorzenia odsetek na kwote 35,4 tys. zt w 2021 r., 42 umorzenia na kwote 58,4 tys. z
w 2022 r., 26 umorzen na kwote 54,8 tys. zt w 2023 r. i 28 umorzen na kwote 74,0 tys. zt w 2024 r.
42 [1] nakaz zaptaty z dn. 04.12.2024 r.; [2] nota odsetkowa nr NO/2024/12/007 z dn. 12.12.2024 r.;
[3]1 nakaz zaptaty z dn. 02.09.2024 r.

4[1] ugoda zawarta w dniu 7 sierpnia 2024 r. - zawarcie ugody w sprawie sptaty zadtuzenia w ratach,
w przypadku spetnienia warunkéw ugody zwolnienie z obowigzku sptaty odsetek; [2] porozumienie
z 20.03.2024 r. - zawarte porozumienie wydtuzato terminy sptaty w ratach, naliczone odsetki
pomniejszono o 0,75 punktu procentowego.

4 Dalej: ,ZUS".

4 W konsekwencji naliczono odsetki za zwtoke, ktére wyniosty: 2 897,00 z za 2021 r., 56,00 zt
za | kwartat 2024 r., 79,00 zt za Ill kwartat 2024 r.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

odnotowano zalegtosci o charakterze diugoterminowym ani systematycznych
naruszen terminowosci.

W latach 2021 - 2024 (11l kwartat) Szpital nie zawierat umoéw z ZUS o odroczenie
ptatnosci lub roztozenie na raty naleznosci z tytutu sktadek. Jedyng ulgg, z ktérej
skorzystano, byt pozytywnie rozpatrzony wniosek o odstgpienie od pobierania
odsetek za zwtoke za pazdziernik 2022 r. na podstawie ustawy z dnia 2 marca
2020 r. o szczegblnych rozwigzaniach zwigzanych z COVID-19%.

(akta kontroli str. 1647-1650; 1753-1785)

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

1. W latach 2021-2024 Szpital dopuscit do powstania i zaptaty odsetek
od nieterminowych zobowigzan oraz poniesienia kar i kosztéw komorniczych.
Stanowito to naruszenie wymogu art. 44 ust. 3 ufp, aby wydatki publiczne byty
dokonywane w sposéb celowy i oszczedny, w sposéb umozliwiajgcy terminowg
realizacje zadan; w wysokosci i terminach wynikajgcych z  wczesniej
zaciggnietych zobowigzan. Skutkiem tego w badanym okresie zaptacono odsetki
od zobowigzah w wysokosci 2721,1 tys. z¥*, rekompensate za koszty
odzyskiwania naleznosci w wysokosci 329,6 tys. z#*®, koszty postepowan
sgdowych i komorniczych w wysokosci 764,4 tys. z+* oraz kary umowne w kwocie
2 286,7 tys. zi*°.

Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze opdznienia w terminowym regulowaniu zaptat
z tytutu zobowigzan za dostawe towardw i ustug wynikaly z problemdw
finansowych Szpitala, nie z btedéw w ewidencji ksiegowej. Szpital podejmowat
dziatania majace na celu ograniczenie skutkdw nieterminowego regulowania
zobowigzan, w tym negocjacje z dostawcami, wystepowanie o umorzenie
odsetek, zawieranie porozumien i ugdd. Nieterminowe ptatnosci nie
doprowadzaty do przerwania ciggtosci dostaw i nie burzyty radykalnie relacji
z Kontrahentami. Wieloletnia wspétpraca ze znacznym gronem Kontrahentéw
owocowata w postaci nie obcigzania Szpitala odsetkami, umorzeniami not
odsetkowych lub minimalizowaniem kosztéw odzyskiwania przez dostawcéw
swoich naleznosci. Pracownicy wszystkich komoérek organizacyjnych Szpitala
angazuja sie w negocjacje z Dostawcami, uzyskujac czesto prolongaty terminéw
zaptat.

(akta kontroli str. 3181-3304)

Szpital pozyskiwat srodki zewnetrzne i realizowat projekty inwestycyjne zgodnie
z umowami, terminowo regulujgc zobowigzania publicznoprawne, kredyty
i wynagrodzenia. Nieterminowe regulowanie zobowigzan wobec kontrahentdw,
w szczegdélnosci dostawcow lekdw i materiatdbw medycznych skutkowato
ponoszeniem dodatkowych kosztow w postaci odsetek, kar umownych, kosztow
sadowych i komorniczych, obcigzajgcych budzet Szpitala.

46 Co pozwolito unikngc kosztow w wysokosci 303,00 zt.

7 W tym: 182,7 tys. zt w 2021 r., 344,2 tys. zt w 2022 r., 1 101,2 tys. zt w 2023 r., 1 092,9 tys. z
w2024 r.

W tym: 7,1 tys. zt w 2021 r., 16,7 tys. zt w 2022 r., 138,0 tys. zt w 2023 r., 167,7 tys. zt w 2024 r.

W tym: 15,0 tys. zt w 2021 r., 99,1 tys. zt w 2022 r., 255,8 tys. zt w 2023 r., 394,4 tys. zt w 2024 r.
S0OW tym: 24,9 tys. ztw 2021 r., 0 zt w 2022 r., 1 884,8 tys. zt w 2023 r., 377,0 tys. zt w 2024 r.
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3. Sprawozdawczos¢

3.1. Biegli rewidenci stwierdzili m.in., ze sprawozdania finansowe za lata 2021-
2023 przedstawiajg rzetelny i jasny obraz sytuacji majgtkowej i finansowej oraz
jego wyniku finansowego i przeptywOw pienieznych w poszczegdlnych latach
obrotowych. Przy czym w opinii za 2023 r. biegty zastrzegt, ze nie obejmuje ona
skutkdw wykazanej przez Szpital istotnej niepewnosci co do kontynuacji
dziatalnosci wynikajgcej z generowania strat z powodu niedoszacowanej wyceny
Swiadczen medycznych oraz trudnosci zwigzanych z pogarszajgca sie ptynnoscia
finansowa. Biegli w sprawozdaniach za 2022 i 2023 r. zwracali réwniez uwage,
na ujemne kapitaly w jednostce, ktére na koniec 2021 r. wyniosty: -
2768 065,38 zt, w 2022 r.: -26 480 070,33 zt i w 2023 r.: -48 128 721,89 zt, a takze
wysokos¢ strat w danym roku, ktdre ustalono odpowiednio na: -6 402,0 tys. zt
w 2021 r., -21 413,7 tys. zt w 2022 r. oraz -21 648,7 tys. zt w 2023 r.

(akta kontroli str. 1047-1182; 1855-2664)

3.2. Dane zaprezentowane przez Szpital w sprawozdaniach Rb-Z o stanie
zobowigzan wedtug tytutdw dtuznych oraz poreczen i gwarancji za IV kwartat
poszczegdlnych lat objetych kontrolg (lata 2021-2023) wynikaty z danych ujetych
w ksiegach rachunkowych. Zobowigzania wykazane zostaty w pozycjach E2.
kredyty i pozyczki oraz E4. wymagalne zobowigzania. Kwoty w sporzgdzonych
przez Szpital sprawozdaniach Rb-Z zostaly wykazane w ztotych i groszach,
stosownie do zapiséw § 10 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Finanséw, Funduszy
i Polityki Regionalnej z dnia 17 grudnia 2020 r. w sprawie sprawozdan jednostek
sektora finanséw publicznych w zakresie operacji finansowych>',

W wykazie kont ksiegowych wraz z opisem dekretéw ksiegowych Szpitala
stanowigcym zatgcznik do polityki rachunkowosci oraz w systemie finansowo-
ksiegowym funkcjonowaty konta ksiegowe 210 (Rozrachunki z dostawcami
krajowymi) oraz 200 (Rozrachunki z odbiorcami) oraz konto 213 (Rozrachunki
zdostawcami inwestycyjnymi). Do ww. kont prowadzono ewidencje
szczeg6towq, w ktérej oddzielnie ksiegowane byly zobowigzania gtéwne oraz
odsetki. Prowadzona w ten sposob ewidencja pozyczek i kredytéw zapewniata
mozliwos¢ ustalenia stanu zobowigzan z poszczegdlnymi kontrahentami wedtug
tytutéw zobowigzan, a takze stanu zobowigzan z tytutu niesptaconego kapitatu
i naliczonych odsetek.

Dane dotyczace wysokosci zobowigzah zaprezentowane przez Szpital
w sprawozdaniach Rb-Z za IV kwartat poszczegdlnych lat objetych kontrolg
wynikaty z danych ujetych w ksiegach rachunkowych.

(akta kontroli str. 1047-1182; 2265-2492)

W dziatalnosci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Szpital rzetelnie i zgodnie z przepisami przedstawiat obraz sytuacji majatkowej
i finansowej w sprawozdaniach finansowych.

51 Dz.U. 22023 r. poz. 652.
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IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli, na
podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, przedstawia nastepujace uwagi
i wnioski:

Najwyzsza Izba Kontroli nie formutuje uwag.

1. Podjecie czynnosci w celu urealnienia zatozen deklarowanych dziatan
naprawczych.
2. Podjecie dziatan w celu terminowego regulowania zobowigzan.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystagpienie pokontrolne sporzgdzono i opatrzono podpisem wiasnorecznym
w dwoéch jednobrzmigcych egzemplarzach; jeden dla kierownika jednostki
kontrolowanej, drugi do akt kontroli.

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na piSmie umotywowanych zastrzezehh do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza
sie do Dyrektora Delegatury NIK w Bydgoszczy. Prawo zgtaszania zastrzezen,
zgodnie zart.61b ust.2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia
pokontrolnego zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 14 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie
wykorzystania uwag i wykonania wnioskéw pokontrolnych oraz o podjetych
dziataniach lub przyczynach niepodjecia tych dziatan.

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

Bydgoszcz, 31 stycznia 2025 r.

Kontrolerzy Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Bydgoszczy
(-) Karol Gromotka

Dyrektor
Gtoéwny specjalista kontroli

panstwowe; (-) Tomasz Sobecki

(-) Tomasz Klause

Doradca techniczny

(-) Adam Rucinski

Gtowny specjalista kontroli
panstwowe;j
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