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Najwyzsza lzba Kontroli Katowice, dnia 6 padziernika 2009 r.
Delegatura w Katowicach

Pan
Waldemar Jurasz

Dyrektor
Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opiekunczo-Leczniczego
w Rajczy

LKA-410-20-03/2009

P/09/090

Na podstawie art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudréi84 r. o Najwyszej Izbie
Kontroli', zwanej dalejustawg o NIK”, Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Katowicach
przeprowadzita kontrel w Samodzielnym Publicznym Zakitadzie Opigkno-Leczniczym
w Rajczy, zwanym dalegaktadem”, w zakresie kierowania i przyjmowania pacjentéw oraz

finansowania kosztow ich pobytu w okresie od sti@2007 r. — marca 2009 r.

W zwiazku z kontrod, ktorej wyniki przedstawione zostaty w protokolenkroli,
podpisanym w dniu 8 wrzgeia 2009 r., Najwysza Izba Kontroli, na podstawie art. 60 ustawy

o NIK, przekazuje Panu Dyrektorowi niniejsze
WYSTAPIENIE POKONTROLNE

Najwyzsza lzba Kontroli pozytywnie ocenia dziatalné¢ Osrodka w zakresie
spraw objetych kontrolg, pomimo stwierdzonych nieprawidtowdci.
Powyzsza ocerg uzasadniaj nastpujace oceny czstkowe i ustalenia kontroli:

1. Pacjentéw do Zakladu kierowano zgodnie z procedokreslona w rozporadzeniu
Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 30 gniad 1998 r. wsprawie sposobu i trybu
kierowania oséb do zaktadéw opigkao-leczniczych i piegnacyjno-opiekiiczych oraz

! Dz. U. 22007 r. Nr 231, poz. 1701 ze zm.
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szczegbtowych zasad ustalania odptétha@a pobyt w tych zaktadaGhzwanym dalej
,fozporzadzeniem w sprawie kierowania do zol”.

Decyzje o skierowaniu do Zaktadu wydawat StarostaviBtowy w Zywcu, na
podstawie opinii lekarza wyznaczonego przez ordadry Zaktad utworzyt (Rada
Powiatu) oraz wnioskow o prayie do Zaktadu, zlmonych przez osoby ubiegap s¢
0 przykcie, stosownie do postanowi& 1 ust. 1 i 2 ww. rozpogdzenia. Do wniosku
zalkczone byly dokumenty, o ktérych mowa w § 1 ust.sp@mnianego rozpogdzenia.
W okresie 2007 — 2009 (I kw.) do Zaktadu petyj odpowiednio 183, 167 i 153
pacjentow, w tym 18, 13 i 10 na pobyt staly. Poalesbsoby skierowano na okres do
6 miesecy. Faktycznie przez okres do 6 migsi w ZOL przebywato 69 pacjentow,
41 przez okres 7 do 12 miesy, 63 w cagu 13 do 24 miescy, 74 w okresie od 25
do 48 miesicy i 217 powyej 48 miesicy.

Zgodnie z 8§ 3 ust. 3 rozpadzenia w sprawie kierowania do zol, pacjenci ocpgiu
na przygcie do Zakladu byli wpisywani na listosob oczekugych. Wedtug stanu na
dzien 1 czerwca 2009 r. nastiie tej ugtych byto 20 osbb, a czas oczekiwania na pIdg]

- w okresie oljtym kontroh - wynosit od 1 do 27 miesty, srednio 10 mieskcy.
Do os6b ubiegagych st o przygcie kierowano pisma informage o otrzymaniu decyzji
Starosty w sprawie skierowania do Zaktadu. Ponadtavspomnianych pismach podano:
».0 terminie przycia do Zaktadu zostanie Pan/i zawiadomiony/a béasimio przed
przyjeciem”. Informacji o0 miejscu nadcie oczekujcych do przyjcia uzyska mana pod
numerem telefonu ...".

Zdaniem NIK, powyszy tryb posipowania byt niezgodny z wymogami oki@ymi
w 8 3 ust. 4 i 5 rozposrlzenia w sprawie kierowania do zol. Stosownie dywotanych
przepisow, Zaktad byt zobowdany przekazainformacg o kolejngci na liscie i na
zadanie udosfpni¢ liste 0osOb oczekugych oraz pisemnie powiadoénio terminie
przyjecia do Zaktadu.

NIK nie podziela stanowiska Pana Dyrektora, przeadi&ginego w ziaonym
wyjasnieniu, ze ,..Stosowanie procedury zawiadamiania (...) przewidziprsywotanymi
przepisami, nie pozwala w racjonalny, praktycznyossip zawiadordi osoby
zainteresowanej. (...) Wysytanie zawiadomienia poggowodowatoby ponadtée puste
tozko bytoby niewykorzystane, co najmniej przez kilike.”. Rozporadzenie w sprawie
kierowania do zol w sposob jednoznaczny nakladakiesownika zol obowgzek
pisemnego powiadamiania osoby oczekej o terminie przyicia.

2Dz. U. Nr 166, poz. 1265



N

3

. W wyniku kontroli dokumentacji medycznej 48 pacjemt przygtych w okresie

2007 — 2009 (I kw.) poza kolejbdia, przeprowadzonej przez lekarzy z Narodowego
Funduszu ZdrowiaSlaski Oddziat Wojewddzki w Katowicach (Oddziat NFZ),
w uzgodnieniu z NIK stwierdzono:

pacjenci przyci poza kolejnécia byli ujeci na licie oséb oczekagych z adnotagj
.P.K.”(poza kolejndcia),

w dokumentacji kadego pacjenta znajdowatye¢swypetnione karty kwalifikacyjne
pacjenta do udzielenidgwiadczeé w ZOL/ZPQO” (skala samooceny lub zmodyfikowana
skala Barthel), zgodnie z obaaujacymi w tym okresie zagdzeniami Prezesa NFZ,
decyzje o przediteniu pobytu wydane przez Stargsipoza 2 przypadkami, byty
uzasadnione stanem zdrowia i sytgazyciowa pacjentdw, a na przedienie Zaktad
kazdorazowo uzyskat zgedOddzialu NFZ. We wspomnianych 2 przypadkach nie
ustalono zasadioi przedtizenia pobytu z uwagi na niekompletdokumentagj,

poza kolejnécia przyjgto 6 pacjentdbw z rozpoznan zaawansowan choroly
nowotworows, co zdaniem kontrolagych lekarzy byto niezgodne z zadzeniami
Prezesa NFxv sprawie okrélenia warunkow zawierania i realizacji uméw w ragach:

swiadczenia pielgnacyjne i opiekircze...obowiazujacymi w okresie oljtym kontroh.

W okresie oljtym kontroh Zakiad prawidiowo realizowat zawarte z OddziaterR2N
umowy o udzielanigwiadcze opieki zdrowotnej. Umowy te obejmowaty 138 miejsc
w 2007 r. i 143 miejsca w okresie 2008 — 2009 \.)k czyli wszystkie miejsca
jakimi Zaktad dysponowat w tym czasie. Analiza fozéhr za | potrocze 2007 r.,
Il pétrocze 2008r. i | kw. 2009 r. wykazatae jednostki rozliczeniowe ustalano
na podstawie faktycznych dni pobytu pacjentéw wiZdkie w okresie rozliczeniowym,
z uwzgkdnieniem ich pobytu na przepustkach oraz na leazezpitalnym.

Wedlug kaicowego rozliczenia -Wykaz rzeczowy i finansowy ustug, 2007 r.
kontrakf o wartdci 3 285,6 tys. zt zrealizowano w 100,0 %. W 2008akontraktowane
swiadczenia o wartwi 4 249,3 tys. zt zrealizowano w 99,5 % (4 226y%. tz}), a do
30 marca 2009 r. zrealizowanwiadczenia o wartei 1 189,4 tys. zi, co stanowito
24,2 % w stosunku do wasim kontraktu (4 906,9 tys. zt).

3 Wartai¢ kontraktéw podanatznie zesrodkami przekazanymi na wzrost kosztémiadczer zdrowotnych
z tytutu ustawy z dnia 22 lipca 2006 r. o przekazdrodkéw finansowychwiadczeniodawcom na wzrost
wynagrodza.
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4. Opfaty pacjentdow za pobyt w Zakladzie naliczanodrge z art. 34 a ustawy z dnia
30 sierpnia 1991r. o zakladach opieki zdrowdtneylie przekraczaly one 70 %
mieskcznego dochodu uzyskiwanego przez pacjenta. Pdokazowej zmianie dochodu
odptatnéé byta aktualizowanaSredni koszt funkcjonowania Zaktadu (bez wydatkow na
remonty) w przeliczeniu na osobodzjev porownaniu do sumy wptat pacjentow i stawek
za 1 osobodziewg umowy z Oddziatem NFZ, byt w kolejnych lataciekszy o 9,55 zi,
22,34 zt i 26,53 zt. W zwiku z powyszym Zakiad ponidst straty na dziatadob
statutowe] w wysokgi 479,8 tys. zt w 2007 r. i 1 124,3 tys. zt w 2008a do 30 marca
2009 r. — 329,3 tys. zt. Z uwagi na inne przychddyje jak sprzedadrewna z wlasnego
lasu, najem pomieszazeZaktad w latach 2007 — 2008 aginat zysk bilansowy w kwocie
odpowiednio 20,7 tys. zti 122,7 tys. zt.

5. Stan zatrudnienia pracownikéw opieki zdrowotnej aktAdzie oraz wymiar zatrudnienia
(lekarzy, pietgniarek, rehabilitantow, terapeutow, opiekunek, poynpiekgniarskich)
byt zgodny z wymaganiami oldlenymi w umowach zawartych z Oddzialem NFZ na

finansowanigwiadcze opieki diugoterminowe;j.

6. Sale chorych nie spetniaty w peini wymogéw dckomeych w rozporzdzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 10 listopada 2006w.sprawie wymagg jakim powinny odpowiadapod
wzgkdem fachowym i sanitarnym pomieszczeniaddzenia zaktadu opieki zdrowothe;
Odstpstwa od wymaganych przepisow dotyczyty:

— zbyt malej powierzchni sal, w stosunku do liczbyajaujacych se¢ w nich taek.
Wymogu okrélonego w § 19 ww. rozpogdzenia nie spetniaty 24 z 27 sal chorych,

— usytuowania 76 ek ze 142 zajych przez pacjentdw w czerwcu 2009 r., w Sposob
nie zapewniajcy dostpu z trzech stron i miwosci wyprowadzenia tgka z sali bez
przesuwania pozostatych oraz odpowiednich guist midzy t&zkami, co byto
niezgodne z wymogami 8 21, § 22 i § 23 ww. rozpdzenia,

— braku odpowiedniej il&xi pomieszczg higieniczno-sanitarnych, oddzielnych dla

kobiet i mgzczyzn oraz ich wypogania, okrélonych w 8 27 ww. rozpoezizenia.

Zaznaczy naley, ze Zaklad realizuje opracowany w 2007 rProgram
dostosowania”,w ktorym uwzgkdniono usuricie wymienionych powiej odstpstw
od obowhazujacych przepiséw. Termin realizacji zadaprzyjetych w ,Program

dostosowania’wyznaczono na koniec 2012 r.

“Dz. U. 2 2007 r. Nr 14, poz. 89 ze zm.
®Dz. U. Nr 213, poz. 1568 ze zm.
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Przedstawiajc powy:sze oceny i uwagi, Najwgza lzba Kontroli wnosi o:

1. Informowanie pacjentow skierowanych do Zaktadu o kéejnosci na liscie osob

oczekujgcych i pisemne powiadamianie ich o terminie przycia.

2. Podjecie dziataa w celu zapewnienia nalgytego przechowywania peinej

dokumentacji pacjentéw skierowanych do Zaktadu.

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Katowicach, na padst art. 62 ust. 1 ustawy
o NIK, oczekuje przedstawienia przez Pana Dyrekworgerminie 14 dni od daty otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, informacji o sposobie wykatania uwag
i wykonania wnioskéw 4z o dziatlaniach podfych w celu realizacji wnioskow lub

przyczyn niepodjcia takich dziata.

Zgodnie z trécia art. 61 ust. 1 ustawy o NIK, w terminie 7 dni oatyd otrzymania
niniejszego wysipienia pokontrolnego, przystuguje Panu prawo zgonsz na pimie
do Dyrektora Delegatury Najwgzej lzby Kontroli w Katowicach umotywowanych

zastrzeen w sprawie ocen, uwag i wnioskéw zawartych w tynstyyieniu.

W razie zgloszenia zastea®, zgodnie z art. 62 ust. 2 ustawy o NIK, termin
nadestania informacji, o ktorym mowa #ey, liczy sk od dnia otrzymania ostatecznej

uchwaty wigciwej komisji NIK.



