NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI
Delegatura w Katowicach

LKA —4101-28-01/2012
P/12/125

WYSTAPIENIE
POKONTROLNE

NAJWYZSZA 1ZBA KONTROLI
Delegatura w Katowicach
ul. Powstancow 29, 40-039 Katowice
T+48327844200, F +48 327844230
lka@nik.gov.pl



Numer i tytut kontroli

Jednostka
przeprowadzajgca
kontrole

Kontroler

Jednostka
kontrolowana

Kierownik jednostki
kontrolowanej

Ocena ogodlna ‘

Uzasadnienie
oceny ogolnej

|. Dane identyfikacyjne kontroli

P/12/125 - Informatyzacja szpitala

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Katowicach

Andrzej Pakuta — gtéwny specjalista kontroli panstwowej,
upowaznienie do kontroli nr 82776 z dnia 6 wrzesnia 2012 .
[Dowdd: akta kontroli str. 1-2]

Miejski Szpital Zespolony z siedzibg przy ul. Mirowskiej nr 15 w Czestochowie!
Dariusz Kopczynski, Dyrektor Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie od
dnia 1 czerwca 2010.

[Dowdd: akta kontroli str. 3]

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidtowosci?,
dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w latach 2011-2012 (do dnia zakoriczenia
kontroli).

Formutujac powyzszg ocene Najwyzsza Izba Kontroli wzigta pod uwage:

1. dziafania zmierzajgce do dostosowania Zespotu do wymogow ustawy z dnia
28 kwietnia 2011r. o systemie informacji w ochronie zdrowia3; w tym
dostosowanie obu aparatow RTG do cyfryzacji wynikow badarn oraz ich
przesytania za pomocg sieci,

2. podjete dziatania zmierzajgce do pozyskania Srodkow UE do informatyzacji
Zespotu,

3. nieprawidtowo$ci stwierdzone przy przeprowadzaniu przetargu na dostawe
sprzetu medycznego, ogtoszonego w dniu 10 pazdziernika 2011 r.,

4, brak numerdéw kolejnych pacjentéw na liscie pacjentdw oczekujgcych
na przyjecie na Oddziat Neurologii.

1 Zwany dalej Szpitalem lub Zespotem.

2Najwyzsza Izba Kontroli stosuje 3-stopniowa skale ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci,
negatywna.

3Dz. U. Nr 113, poz. 657 ze zm.



Opis stanu
faktycznego

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

1. Wyposazenie Szpitala w aparature diagnostyczna
z mozliwoscia cyfrowego zapisu wynikéw oraz
systemy informatyczne wspomagajace proces
zarzadzania.

1.1 Wykorzystywane przez Zespét systemy informatyczne do realizacji zadan
publicznych.

Zespdt Szpitali Miejskich w Czestochowie* wykorzystywat w latach 2011-2012
oprogramowanie ,InfoMedica”, w ramach ktérego dziatato ogdtem 11 modutow
(m.in. moduty: Ruch chorych, Przychodnia, Apteka, Apteczka oddziatowa, Finanse
i ksiegowos$¢, Rachunek kosztow). Oprogramowanie to (zawierajgce pierwotnie
jedynie 4 moduty, tj.: Finanse i ksiegowo$¢, Rachunek kosztow, Kadry i ptace)
Szpital przyjat do uzytkowania w kwietniu 2002 r. Obowigzkowg sprawozdawczo$¢
do NFZ i Slaskiego Urzedu Wojewddzkiego w Katowicach, w postaci plikow
generowanych z aplikacji ,InfoMedica”, przesytano do tych podmiotow przez Internet
w postaci plikow XML.
Zlecenia podmiotom zewnetrznym realizacji badan laboratoryjnych oraz tomografii
komputerowej Szpital przekazuje wytacznie w formie papierowej i otrzymuje wyniki
tych badan rowniez w takiej formie.

[Dowad: akta kontroli str. 14-16, 101-105 | 426-428]

Na dzien 22 pazdziernika 2012 r. Zespdt dysponowat ogdtem 189 komputerami
stacjonarnymi i przenosnymi (z ktorych 12, tj. 6,3% nie miato jeszcze 3 lat, tj. byto
wyprodukowanych po 2009r., a 14, tj. 7,4% miato powyzej 10 lat, czyli byto
wyprodukowanych przed 2002 r.), w tym:

— 128 znajdujacych sie na: oddziatach szpitalnych, izbach przyjec, szpitalnym

oddziale ratunkowym i gabinetach lekarskich,
— 6 w pracowniach diagnostycznych,
— 55w administracji i obstudze Szpitala.
[Dowdd: akta kontroli str. 96-100]

1.2 Zapewnienie w umowach dot. serwisu uzytkowanego oprogramowania
mozliwosci jego wspotpracy z systemami innych ustugodawcow.

W zawartych, w okresie objetym kontrolg, umowach z Asseco Poland SA dot.
serwisu ww. oprogramowania ,InfoMedica” okre$lono, m. in., ze Asseco Poland SA
(tj. autor oprogramowania):

- udostepni poprawki do oprogramowania w przypadku stwierdzenia przez Szpital
btedow,

- zapewni rozwdj oprogramowania, zgodnie ze zmieniajacymi sie przepisami lub
wskazdwkami jednostek nadrzednych (NFZ, Ministerstwo Zdrowia, samorzady),

- zapewni gotowo$¢ do przyjmowania i rozpatrywania indywidualnych zadan zmian
(modyfikacji ptatnych) w oprogramowaniu,

- zapewni zainstalowanie i wdrozenie wersji oprogramowania otrzymanych
w ramach $wiadczen z tytutu nadzoru autorskiego (w tym dodatkowe szkolenia
uzytkownikéw), doradztwo w zakresie rozbudowy $Srodkéw informatycznych,
dokonywanie  ponownych instalacji oprogramowania (objetego umowa)
w przypadku rozbudowy infrastruktury informatycznej Szpitala (jedynie w umowie
na 2012r.).

4 Zwany dalej ,Ustugodawcg” ,Zespotem” lub ,Szpitalem”.



Uwagi dotyczace
badanej dziatalnoSci

[Dowdd: akta kontroli str. 14-60]

NIK zwraca uwage, ze w umowach z Asseco Poland SA, dot. serwisu uzytkowanego
oprogramowania ,InfoMedica’, nie zawarto zapisow zapewniajacych jego
wspotprace z systemami innych ustugodawcéw dziatajacych w systemie ochrony
zdrowia, co, zdaniem NIK, moze powodowa¢ dla Zespotu dodatkowe koszty
zwigzane z  koniecznoscig ~ odptatnego  dostosowania  uzytkowanego
oprogramowania do wspotpracy z tymi systemami. Dyrektor Szpitala wyjasnit, ze
w trakcie negocjacji umow na serwis uzytkowanego oprogramowania, Spotka
Asseco Poland SA zapewniata, ze to oprogramowanie ma mozliwo$¢ wspotpracy
z innymi systemami uzytkowanymi w stuzbie zdrowia, lecz takie zapisy nie znalazty
sie w podpisanych umowach. Stwierdzit ponadto, ze w przysztoci Szpital dopilnuje,
aby odpowiednie zapisy w tym zakresie znalazty si¢ w zawieranych umowach.
[Dowdd: akta kontroli str. 466-468]

1.3 Stopien zintegrowania uzytkowanego systemu informatycznego.

System informatyczny ,InfoMedica®, uzytkowany przez Szpital, jest systemem
zintegrowanym, ale uzytkowana przez Szpital baza danych nie pozwala na eksport
dokumentacji medycznej z bazy danych. Uzytkowany system automatycznie
przesytat dane jedynie do NFZ. W pozostatych przypadkach system ten umozliwiat
wytgcznie przekazywanie danych poprzez wydruki papierowe oraz skopiowanie
zapisdw i zapisanie ich w formacie Word lub Excel badZ skopiowanie ich na no$niki.
Wg wyjasnien Michata Jabtonskiego — gt. spec. ds. rozliczen i informatyki w Szpitalu,
ww. eksport danych realizowano wytacznie na potrzeby dyrekcji i administracji
Szpitala, a pacjenci nie otrzymywali danych na no$nikach.
W ww. okresie Zespot nie wspotpracowat z Centrum Systeméw Informacyjnych
Ochrony Zdrowia.

[Dowdd: akta kontroli str. 61-62]

1.4 Rodzaje formatéw stosowanych przez Zesp6t w przekazywaniu danych
obrazowych.

Sposrod  uzytkowanych przez Szpital 172 urzadzen diagnostycznych, jedynie
25 posiadato mozliwo$¢ cyfryzacji wynikow badan oraz ich przesytania za pomocg
sieci (w tym 12 kardiomonitorow, spo$réd ogotem 74 kardiomonitorow
uzytkowanych przez Szpital). Wykorzystywane przez Zespét urzadzenia
diagnostyczne tylko w czesci pozwalaty na ich rozbudowe, tj. na mozliwo$¢
osiggniecia powyzszej funkcjonalnosci.

Zbadano dokumentacje techniczng wszystkich urzadzen diagnostycznych
uzytkowanych przez Szpital (za wyjatkiem kardiomonitoréw), posiadajacych karty
LAN i/lub gniazda USB, tj. pozwalajace na przesytanie wynikow badan.
Stwierdzono, ze w przypadku artroskopu HD Stryker, aparatu USG Doppler Care
Fusion Inc USA, spirometru diagnostycznego ABC Med., trzech rejestratorow
HolCard CR-07 Aspel i dwdch rejestratorow AsPekt 702 Aspel wyniki badan
zapisywano w formatach BMP, JPEG, PDF, VIA, BCTS, ktore nie pozwalaty na
archiwizowanie danych poprzez przesytanie plikow na serwer, a jedynie na
kopiowanie plikéw z badan na no$niki o duzej gestosci zapisu danych (dyskietki
HD), nosniki CD, DVD lub inne pamigci masowe. Pozostate pie¢ aparatow
diagnostycznych miato mozliwo$¢ pracy w sieci, a eksport danych obrazowych mégt
odbywac sie m. in. w formacie DICOM (aparaty: USG Mindray, Ultrasonograf UKG
Acuson Simens oraz oba aparaty RTG Fuji) lub XML (aparat do badan EMG
Neurosoft).

Mozliwy eksportu danych obrazowych z aparatow RTG w formacie DICOM spetniat
wymogi w tym zakresie ustalone przez Ministra Zdrowia w § 3 rozporzadzenia z dnia

4



27 marca 2008 r. w sprawie minimalnych wymagan dla jednostek ochrony zdrowia,
udzielajacych $wiadczen zdrowotnych z zakresu rentgenodiagnostyki, radiologii
zabiegowej oraz diagnostyki i terapii radioizotopowej chordb nienowotworowych?®
oraz § 3 ust. 6 rozporzadzenia z dnia 18 lutego 2011 r. w sprawie warunkow
bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujacego dla wszystkich rodzajow
ekspozycji medyczneje.

[Dowdd: akta kontroli str. 63-95]

Jak wyjasnit Michat Jabtonski — gtéwny specjalista ds. rozliczen i informatyki,
pozyskiwanie drogg elektroniczng wynikéw badan diagnostycznych od podmiotéw
zewnetrznych, z ktorymi Szpital miat zawarte umowy (tj. laboratorium i tomograf
komputerowy) byto mozliwe, a problem stanowita wysoko$¢ kosztéw instalacii
aplikacji, ktory w przypadku potgczenia tylko Szpitala z laboratorium wynosit
ok. 50 tys. zt (nie przeprowadzano analiz kosztéw potaczenia Szpitala i tomografu
komputerowego). Whnioski, dot. dofinansowania w ramach $rodkéw UE (omdwione
w pkt 3.1 niniejszego wystagpienia pokontrolnego), przewidywaty integracje catego
systemu, w tym mozliwo$¢ przesytania drogg elektroniczng badan z laboratorium
i tomografu komputerowego.

[Dowdd: akta kontroli str. 426-428]

1.5 Dostep Zespotu do sieci internetowej szerokopasmowe;j.

W ww. okresie Zespot uzytkowat 7 szerokopasmowych taczy DSL, z ktorych
4 przeznaczono do potgczenia pomiedzy szpitalami wchodzacymi w  sktad
Miejskiego Szpitala Zespolonego (ij. szpitali przy ulicach: Mirowskiej, Bony
I Mickiewicza) w taki sposob, ze szpitale przy ul. Bony i Mickiewicza uzytkowaty po
jednym takim tgczu, a szpital przy ul. Mirowskiej - 2 takie tacza, stuzace do tgczenia
pomiedzy ww. dwoma szpitalami. tacza miaty maksymalng szybko$¢ transmissj:
do abonenta do 4096 kbit/s (do wrze$nia 2012r) i do 10000 kbit/s
(od pazdziernika 2012r.) oraz od abonenta do 512 kbit/s (do wrzesnia 2012r.)
i do 1024 kbit/s (od pazdziernika 2012 r.). Ponadto ww. trzy szpitale uzytkowaty
3 facza DSL do potaczen ,zewnetrznych”, ktérych maksymalna szybkos¢ transmis;i
wynosita: do abonenta 1024 kbit/s i od abonenta do 256 kbit/s.
Umowy na Swiadczenie ustug dostepu do internetu DSL przez Telekomunikacje
Polskq SA (z grudnia 2005 r.) zapewniaty m. in. dla Szpitala:

statq 4 adresowg sieC adreséw IP na interfejsie LAN, ktora umoZliwiata

komunikacje pomiedzy szpitalami wchodzacymi w sktad Zespotu,

— jeden staty adresu IP Zespotu w komunikacji zewnetrznej,

— podstawowy pakiet bezpieczenstwa sieciowego e-security,

— brak ograniczen ilosci przesytanych danych i limitu ruchu,

— 1GB powierzchni przestrzeni dyskowej na dowolng liczbe kont poczty
elektronicznej oraz mozliwos¢ podziatu przestrzeni dyskowej w dowolny
sposéb z doktadnoscig do 1MB,

— utrzymanie domeny ,nazwa.internetdsl.pl” oraz obstuge dowolnego typu
domen funkcjonalnych,

— jeden serwer MySQL o powierzchni do 50 MB,

— ochrone antywirusowg i antyspamowa.

[Dowdd: akta kontroli str. 12-13]

Jak wyjasnit M. Jabtorski — gtowny specjalista ds. rozliczen i informatyki, Szpital
prowadzit rozpmowy z Telekomunikacjg Polskg SA o uruchomienie pofaczenia
siecig szerokopasmowg szpitali wchodzacych w sktad Zespotu oraz podmiotéw

5Dz. U. Nr 59, poz. 365.
6Dz. U. Nr 51, poz. 265.



zewnetrznych wykonujacych badania na rzecz Szpitala (laboratorium i tomograf
komputerowy) umozliwiajacego, z chwilg uzyskania wnioskowanych $rodkow z UE
na informatyzacje Szpitala, przesytanie danych obrazowych w petnym zakresie.
Telekomunikacja Polska SA potwierdzita mozliwo$¢ uruchomienia takich potaczen
w kazdej chwili, lecz na dzier zakoniczenia czynnoéci kontrolnych Szpital uzytkowat
tacza o mniejszej przepustowos$ci, poniewaz nie uzyskat wnioskowanych $rodkéw
UE, a koszty eksploatacji potaczen szerokopasmowych (ok. 3 tys. zt miesiecznie
oraz 3 tys. zt jednorazowo) znacznie przekraczaly koszty eksploatacii
dotychczasowych taczy (ok. 700 zt miesigcznie).

[Dowdd: akta kontroli str. 426-428]

1.6 Mozliwo$¢ wykorzystywania Internetu przez pacjentow w kontaktach
z Zespotem.

Pacjenci Szpitala nie mieli mozliwosci wykorzystywania Internetu w kontaktach ze
Szpitalem, tj. internetowego umowienia si¢ na wizyte lekarska, sprawdzenia za
pomocg Internetu wynikow badan diagnostycznych, jak réwniez nie otrzymywali
wynikéw badan diagnostycznych na no$nikach danych.

[Dowdd: akta kontroli str. 61-62]
1.7 Prowadzenie przez Zesp6t dokumentacji w postaci elektroniczne;.

Zespdt prowadzit dokumentacje medyczng w formie papierowej, zgodnie z § 1
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajow
i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania’. Uzytkowane
aplikacje systemu ,InfoMedica” stuzyty, wg wyjasnien Kierownika Dziatu Lecznictwa

i Statystki Medycznej Ireny Szelki, ,jedynie jako pomoc w wytwarzaniu papierowej

wersji dokumentacji medycznej. W tak rozumianej formie elektronicznej Zespot

prowadzit:

1) karty informacyjne leczenia szpitalnego (zawierajgce m. in. historie choroby,

rozpoznania, zastosowane procedury, podane leki, badania laboratoryjne,

wyniki i opisy wykonanych procedur, wyniki i opisy badan laboratoryjnych oraz
dalsze zalecenia dla pacjenta),

karty noworodka,

ksiege gtdwna przyjec¢ i wypisow,

ksiege odmow przyjec,

ksiege porad ambulatoryjnych udzielanych w szpitalnym oddziale ratunkowym,

liste (kolejke) oczekujgcych na udzielenie Swiadczen zdrowotnych,

ksiegi oddziatowe,

ksiegi raportow lekarskich (wytgcznie na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej

Terapii w szpitalu przy ul. Mirowskiej, spo$rdd 17 oddziatéw Szpitala),

9) ksiegi zabiegow (na wszystkich 3 oddziatach zabiegowych szpitala
przy ul. Mirowskiej, tj. Urologicznym, Chirurgii Ogoinej i Chirurgii Urazowo-
Ortopedyczne)),

10) ksiege noworodkéw,

11) dokumentacje indywidualng zewnetrzng w formie karty informacyjnej z leczenia
szpitalnego, skierowania lub zlecenia na $wiadczenia zdrowotne realizowane
poza szpitalem,

12) dane zbiorcze dot. hospitalizacji i porad w poradniach ambulatoryjnych dla
NFZ i wymagane przepisami sprawozdania statystyczne, tj. dokumentacje
okreSlong w § 12 pkt 1, pkt 2 lit a-e oraz lit. j, pkt 3-4 ww. rozporzadzenia
w sprawie dokumentacji medyczne;j.

0 N O O~ Wi
T — = —

7Dz. U. Nr 252, poz. 1697 ze zm. — zwane dalej ,rozporzadzeniem w sprawie dokumentacji medycznej’”.
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Jak wyjasnit M. Jabtonski — gt. spec. ds. rozliczen i informatyki, w Szpitalu nie
prowadzi si¢ w wersji elektronicznej ksigzek raportow pielegniarskich i ksigg
zabiegbw na wszystkich oddziatach Szpitala, pomimo ze uzytkowany system
pozwalat na ich prowadzenie w formie elektronicznej, co wynikato z braku
odpowiednio przygotowanego personelu. Natomiast w przypadku ksigg bloku
operacyjnego, bloku porodowego oraz pracowni diagnostycznej, ksigg tych w wersji
elektronicznej nie prowadzono w zwigzku z brakiem odpowiednich modutéw
w uzytkowanym systemie.

[Dowdd: akta kontroli str. 106-108]

Jak wyjasnita Joanna Dziedzic — Naczelna Pielegniarka Szpitala, na wszystkich
oddziatach Szpitala wytacznie w formie papierowej prowadzono ksigzki raportow
pielegniarskich, a we wszystkich gabinetach i pracowniach Szpitala - ksigzki
gabinetéw zabiegowych pracowni.

[Dowdd: akta kontroli str. 109-110]

Dokumentacje elektroniczng, wytwarzang w Szpitalu, zabezpieczono w nastepujacy
Sposob:

1) serwery znajdowaty sie w oddzielnym, klimatyzowanym pomieszczeniu,
w budynku ( zamykanym po godz. 15, do ktdrego osoby postronne nie miaty
dostepu) o zakratowanych oknach i wyposazonym w alarm,

2) codziennie tworzono kopie zapasowe, ktore zapisywano na innych
nosnikach zewnetrznych (ptytach), ktore archiwizowano w sejfie dyrektora
technicznego,

3) kazda zmiang w prowadzonej dokumentacji odnotowywano i zapisywano
w bazie danych, a do archiwalnych danych mieli dostep jedynie ordynatorzy
oraz uprawnione przez nich osoby,

4) zapisow w systemie mogli dokonywac tylko lekarze lub pielegniarki
zatrudnione w danym oddziale Szpitala, bedacy uzytkownikami
| posiadajacy hasto (zmieniane co 30 dni),

5) w prowadzonej indywidualnej dokumentacji medycznej wpisywano
oznaczenie 0sdb prowadzacych leczenie (ordynatorzy oddziatu Szpitala)
z oznaczeniem ich: nazwiska i imienia, tytutu zawodowego, specjalizacji
I nr prawa wykonywania zawodul.

Wykorzystywane w Szpitalu oprogramowanie ,InfoMedica” nie umozliwiato
udostepniania (w tym przez eksport w postaci elektronicznej) dokumentacji lub jej
czesci w formacie XML i PDF oraz eksportu/importu czesci danych w formacie XML,
W sposob zapewniajgcy mozliwos¢ odtworzenia tej dokumentacji w innym systemie
teleinformatycznym.
Jak wyjasnita kierownik Lecznictwa i Statystki Medycznej, w zwigzku
z prowadzeniem przez Szpital dokumentacji medycznej w formie papierowej,
Szpital nie miat obowigzku i nie wprowadzit procedur dotyczacych zabezpieczenia
dokumentacji medycznej w postaci elektronicznej, o ktérej mowa w § 86 ust. 2
ww. rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medyczne;j.

[Dowdd: akta kontroli str. 429-436]

Z badania losowo wybranych wydrukéw, prowadzonej w formie elektronicznej

dokumentacji (ze wszystkich oddziatdw prowadzacych takg dokumentacje), wynika
m. in., ze:

1) karty informacyjne leczenia szpitalnego - zawieraty dane okreslone w § 10

i§ 21 ust. 2 pkt. 3 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej,

za wyjatkiem: kolejnej numeracji wszystkich wydrukowanych stron i podania

specjalizacji lekarzy kierujgcych i prowadzacych (czego wymagaty przepisy



Ustalone
nieprawidtowosci

§ 51§ 10 ust. 1 pkt. 3 lit. ¢ rozporzadzenia w sprawie dokumentacji
medycznej),

raporty z dyzuréw lekarskich - zawieraly dane okre$lone w § 30
ww. rozporzadzenia, za wyjatkiem petnego oznaczenia podmiotow, czego
wymagat przepis § 30 pkt. 1,

skierowania do poradni specjalistycznych - zawieraty dane okre$lone w § 9
ww. rozporzadzenia,

ksiegi chorych w oddziatach - zawieraly dane okreslone w § 29
ww. rozporzadzenia, za wyjatkiem petnego oznaczenia podmiotdéw i podania
specjalizacji lekarzy kierujgcych i prowadzacych (czego wymagaty przepisy
§10ust. 1 pkt. 31lit. a,b,cid,

listy oczekujacych na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego - zawieraty dane
okre$lone w § 28 ww. rozporzadzenia, za wyjatkiem petnego oznaczenia
podmiotéw, nr kolejnego pacjenta i nr telefonu lub oznaczenia innego
sposobu komunikacji z pacjentem, jego przedstawicielem ustawowym lub
opiekunem,

ksiegi odmowy przyjecia do szpitala - zawieraty dane okreSlone w § 27
ww. rozporzadzenia, za wyjatkiem petnego oznaczenia podmiotéw i podania
specjalizacji lekarzy,

ksiega gtowna - zawierata dane okreSlone w § 26 ww. rozporzadzenia,
za wyjatkiem petnego oznaczenia podmiotéw,

karty noworodkéw — zawieraty dane okreslone w § 26 ww. rozporzadzenia,
za wyjatkiem petnego oznaczenia podmiotow i danych okreslonych w § 21
ust. 2 pkt. 4,51 7-11 ww. rozporzadzenia.

Ogledziny losowo wybranej ww. dokumentacji medycznej, prowadzonej w formie
papierowej przez cztery oddziaty, wykazaty, ze za wyjatkiem listy oczekujgcych
pacjentow na Oddziale Neurologii (opisanej ponizej), dokumentacja medyczna
prowadzona w formie papierowej (w tym ww. wydruki) zawierata brakujace elementy
z dokumentacii elektronicznej, j.:

wszystkie ksiegi miaty petne oznaczenie podmiotéw, zgodnie z § 10 ust. 1
ww. rozporzadzenia,
wszystkie dokumenty medyczne podpisali lekarze wraz z pieczatkg
okreslajaca ich specjalizacje i nr prawa wykonywania zawodu,
karty informacyjne leczenia szpitalnego ponumerowano,
listy oczekujacych pacjentdw - nr kolejnego pacjenta i nr telefonu
lub oznaczenie innego sposobu komunikacji z pacjentem, jego
przedstawicielem ustawowym lub opiekunem.

[Dowdd: akta kontroli str. 111-116, 453-465]

Dyrektor Szpitala wyjaénit, m.in., ze nieprowadzenie przez wszystkie oddziaty
Szpitala elementow dokumentacji medycznej w postaci elektronicznej, pomimo
takie] mozliwosci wynikajacej z uzytkowanego systemu ,InfoMedica”, wynikato
z braku odpowiednio przygotowanego personelu w oddziatach.

[Dowdd: akta kontroli — str. 466-468]

Na Liscie oczekujgcych pacjentow na przyjecie na Oddziat Neurologii nie
odnotowywano kolejnych numeréw tych pacjentéw, co byto niezgodne z § 28 pkt 2
rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej. Wg wyjasnien Ordynatora
Oddziatu Neurologii, kolejno$¢ na tej liscie zachowano w zwigzku z kolejnoscig
odnotowanych wpiséw, a numery przy poszczegolnych oczekujgcych pacjentach
zostang uzupetnione.

[Dowdd: akta kontroli str. 453-465]



1.8 Zakup systeméw informatycznych oraz cyfrowej aparatury
diagnostyczne;j.

Dyrektor Szpitala zarzadzeniem Nr 11/07 z dnia 6 marca 2007 r. w sprawie zasad
dokonywania na rzecz Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie zamowien
publicznych na dostawy, ustugi i roboty budowlane okreslit procedure dokonywania
zakupow, w tym ustalit m. in.:

a) Regulamin udzielania zamowien publicznych na dostawy, ustugi i roboty
budowlane realizowane przez Szpital,

b) Podziat obowigzkéw przy realizacji wydatkow dokonywanych na podstawie
zambwien publicznych,

c) Wzory wnioskéw o dokonanie zakupu lub rozpoczecia postepowania o udzielenie
zamdwienia publicznego,

d) Wzory planu zamoéwien publicznych i wnioskow o powotanie komis;ji
przetargowych,

e) Regulamin pracy Komisji Przetargowej,

f) Zasady podpisywania poszczegolnych dokumentéw zwigzanych z prowadzeniem
zamowien publicznych.

[Dowdd: akta kontroli str. 212-213]

W  Szpitalu, w okresie objetym kontrola, dziatata Sekcja Zaméwien
Publicznych, podporzadkowana do dnia 26 czerwca 2012r. Zastepcy Dyrektora
ds. Eksploatacyjno-Technicznych, a od dnia 27 czerwca 2012 r. Dyrektorowi Szpitala.
W obowigzujgcym Regulaminie porzadkowym (do 26 czerwca 2012 r.) i Regulaminie
organizacyjnym (od 27 czerwca 2012 r.) Szpitala zadaniami ww. Sekcji Zaméwien
Publicznych byty:

a) w okresie do 26 czerwca 2012r.:

— organizowanie przetargow zgodnie z Prawem zamowien publicznych,

— przygotowanie specyfikacji na podstawie sktadanych przez komérki
organizacyjne wnioskow i zapotrzebowania na dostawy towarow, ustug oraz
roboty budowlane,

b) w okresie od 27 czerwca 2012 r.:

— przeprowadzenie procedury realizacji zamdwien publicznych, zgodnie
z ustawg Prawo zaméwien publicznych,

— przedktadanie protokotow, specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia do
akceptacji Gtownego Ksiegowego, Z-cy Dyrektora wiasciwego pionu
i Dyrektora Szpitala,

— prowadzenie, gromadzenie i przechowywanie niezbednej dokumentacii
zwigzanej z przeprowadzonymi procedurami.

[Dowdd: akta kontroli str. 10-11]

Whioski 0 wszczecie procedury przetargowej (ktérych wzér okreslata ww. procedura
dokonywania zakupow ustalona w zataczniku do zarzadzenia Dyrektora Szpitala
Nr11/07) zawieraly m. in. analizy i oceny potrzeb bedacych przedmiotem
wnioskowanego przetargu oraz przewidywane efekty dokonania zakupu.
W zbadanych przetargach na zakup cyfrowej aparatury diagnostycznej wskazywano
np., ze zakup tej aparatury poprawi pozycje negocjacyjng z NFZ.

[Dowdd: akta kontroli str. 221-226]

Na lata 2011-2012 Szpital opracowat plany finansowe wraz z informacjami
opisowymi odpowiednio w dniach 17 stycznia 2011r. (na 2011 r.) i 31 stycznia



2012r. (na 2012 r.). W ww. planach finansowych Szpital przewidywat przychody netto
w wysokosci odpowiednio 62 654,9 tys. zt w 2011 r. i 62 224,5 tys. zt w 2012 r., przy
kosztach dziatalnosci operacyjnej odpowiednio 68910,3 tys. zt w 2011r.
i 71897,81tys. zt w 2012r. W obu planach finansowych zapisano, ze w zwigzku
z zobligowaniem Szpitala do poniesienia w tych latach znacznie wiekszych wydatkéw
m. in. na remonty (w zwigzku z zaleceniami pokontrolnymi Panstwowe] Strazy
Pozarnej, Sanepidu i NIK), Szpital wystapit do organu zatozycielskiego z wnioskami
o ich sfinansowanie.

[Dowdd: akta kontroli str. 214-220]

Szpital sporzadzit i przekazat Prezesowi Urzedu Zamowien Publicznych w dniach
14 lutego 2011r. i 14 lutego 2012r. roczne sprawozdania o udzielonych
zamdwieniach publicznych, odpowiednio za 2010r. i 2011r., z zachowaniem
termindéw okreslonych w art. 98 ust. 2 i 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo
zamdwien publicznych?.

[Dowdd: akta kontroli str. 227-236]

W latach 2011-2012 (do 21 wrze$nia 2012r.) Szpital nie udzielit zaméwien na
dostawe systemow informatycznych. Spos$rdd przeprowadzonych przez Zespot
ogotem 50 postepowan o udzielenie zamowien publicznych sze$¢ dotyczyto dostawy
sprzetu medycznego (w tym cyfrowej aparatury diagnostycznej). Badaniami
kontrolnymi objeto trzy przetargi nieograniczone na dostawe sprzetu medycznego
przeprowadzone w 2011 r. na tgczng kwote 500,8 tys. zt, obejmujace m. in. zakup
nastepujacej cyfrowej aparatury diagnostyczne;j:

a) systemu do badania EMG (przewodnictwa i potencjatow wywotawczych)
za 89,9 tys. zt i aparatu USG Doppler za 64,8 tys. zt — w ramach przetargu na
| etap dostawy sprzetu ogtoszonego w dniu 5 maja 2011 r.,

b) konsoli cyfrowej do RTG wraz z jednokasetowym skanerem, kompletem kaset
i ptyt obrazowych (5 szt.) oraz konsolg technika za 952 tys. zt, 7 szt
kardiomonitoréw za 50,0 tys. zt oraz aparatu do elektrokoagulacji wraz z komorg
laminarng za 19,9 tys. zt — w ramach przetargu na Il etap dostawy sprzetu
ogtoszonego w dniu 13 czerwca 2011 r.,

C) 2 szt. aparatow EKG z wozkami za 10,8 tys. zt, 2 szt. aparatow KTG za 9,4 tys. zt
oraz stacje technika RTG za 16,4 tys. zt - w ramach przetargu na Ill etap dostawy
sprzetu ogtoszonego w dniu 10 pazdziernika 2011 r.

Z badania ww. przetargdw nieograniczonych wynika, oprocz opisanych w dalsze;
czesci nieprawidtowosci, m. in., ze:

1) Wnioski o wszczecie procedury przetargowej, skierowane przez Kierownika
Dziatu Logistyki, byly zgodne z procedurg dokonywania zakupdw ustalong
w zatgczniku do zarzadzenia Dyrektora Szpitala (Nr 11/07): zawieraty m.in.:
wartos¢ zamowienia w zt brutto i netto oraz w euro (przy przeliczeniu
zastosowano prawidtowy kurs euro/zt tj. 3,839 ), proponowany przez Sekcje
Zambwien Publicznych tryb zamdwienia (f. przetarg nieograniczony),
proponowane kryteria i wymagania dot. wykonawcdw oraz potwierdzenie przez
Gtéwng Ksiegowg Szpitala zapewnienia $rodkow (we wszystkich badanych
przypadkach zakupu aparatury diagnostycznej — dotacja z Urzedu Miasta
Czestochowy).

2) Dyrektor Szpitala kazdorazowo powotat komisje przetargowg w sktadzie 6 0séb,
zgodnie z art. 19-21 Prawa zamoéwien publicznych.

8Dz. U.z2010r. Nr 113, poz. 759 ze zm. — zwanej dalej ,Prawem zamdwien publicznych”.
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Ustalone
nieprawidtowosci

3) Osoby wykonujgce czynnoSci w badanych postepowaniach o udzielenie
zamdwienia publicznego (w tym cztonkowie komisji przetargowych) podpisaty
o$wiadczenia o bezstronnosci i nie podlegaty wykluczeniu z tych postepowan.

4) Ogtoszenia o przetargach opublikowano w Biuletynie Zamowien Publicznych, na
stronie internetowej Szpitala oraz w miejscu ogélnodostepnym w jego siedzibie
i zamieszczono w nich informacje wymagane przepisami art. 41 Prawa zamdwien
publicznych.

5) Specyfikacje istotnych warunkéw zaméwienia® przetargébw zatwierdzit Dyrektor
Szpitala, w ktorych zawarto: informacje o kryteriach oceny ofert i ich znaczeniu,
apoza opisanymi ponizej przypadkami przedmioty zamdwienia opisano
W sposob jednoznaczny i wyczerpujacy (fj. z zachowaniem zasady uczciwej
konkurencji i rownego dostepu do zamoéwienia).

6) Tresci zgtoszonych zapytan i udzielonych odpowiedzi Szpital, z zachowaniem
termindw okreslonych w art. 38 Prawa zamowien publicznych, przestat
oferentom, ktorym przekazano SIWZ i opublikowat na swojej stronie internetowe;.

7) Oferenci dopuszczeni do udziatu w postepowaniu przedstawili wymagane
w SIWZ dokumenty i oSwiadczenia, zgodnie z art. 24 i art. 25 Prawa zamowien
publicznych i rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 30 grudnia 2009 r.
w sprawie rodzajéw dokumentow, jakich moze Zzadaé zamawiajacy od
wykonawcy oraz form, w jakich te dokumenty mogg by¢ sktadane'® (w tym:
wykazu wykonanych dostaw aparatury diagnostycznej z podaniem ich wartosci,
przedmiotu, dat ich wykonania i odbiorcow, optaconych polis ubezpieczeniowych
od odpowiedzialno$ci cywilnej oraz potwierdzenia, ze oferowana aparatura
odpowiada wymogom okreSlonym w SIWZ (w postaci opiséw urzadzen,
zaswiadczen podmiotdw uprawnionych do ich kontroli lub réwnowaznych
zaSwiadczen wystawionych przez podmioty z obszaru UE).

8) Wszystkie oferty wptynety w terminie podanym w ogtoszeniu, ich otwarcie byto
jawne, a protokoty z postepowan o udzielenie zaméwienia zatwierdzit Dyrektor
Szpitala i zawieraty wszystkie elementy okreslone w art. 86 i 87 Prawa zamowien
publicznych.

9) Oceny ofert przeprowadzono w oparciu o kryteria i zasady oceny ofert zawarte
w SIWZ, a komisje przetargowe wybraly oferty najkorzystniejsze, zgodnie
zart. 91 Prawa zamdwien publicznych. W trakcie prowadzonych postepowan
oferenci nie korzystali ze Srodkdw ochrony prawnej przewidzianej w Prawie
zambwien publicznych.

10) Umowy, w formie ustalonej w SIWZ, zawarto z zachowaniem termindw
okreslonych w art. 94 Prawa zamdwien publicznych.

[Dowdd: akta kontroli str. 221-226 i 239-380]

W dziatalno$ci  kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie,
stwierdzono wybdr oferty na dostawe 2 szt. aparatdbw EKG z wdzkami, nie
spetniajacej kryteriow okreslonych w SIWZ, ktorg zgodnie z art. 89 ust. 1 pkt 2
Prawa zamoéwien publicznych powinno sie odrzucic.

Zgodnie z wymaganiami okreslonymi w SIWZ na dostawe aparatdw EKG,
w przetargu nieograniczonym na dostawe sprzetu medycznego dla oddziatow
Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie, ogtoszonego w dniu
10 pazdziernika 2011r. (ogtoszenie nr 326374-2011 w Biuletynie Zamowien
Publicznych), zamawiane aparaty diagnostyczne winny mie¢ wymiary 258 x 199 x
50 mm (z dopuszczalnym odchyleniem tych wymiaréw +/- 10 mm). Wbrew ww.
wymogom Komisja Przetargowa dopuscita do przetargu, a nastepnie wybrata oferte

9 Zwane dalej ,SIWZ”
10Dz, U. Nr 226, poz. 1817.
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Opis stanu
faktycznego

Spotki M4Medical na dostawe aparatow EKG M-TRACE 3-G-12 o wymiarach
260x220x52 mm, fj. niespetniajagcych ww. wymogow technicznych okreslonych
w SIWZ.
Jak wyjasnili cztonkowie Komisji Przetargowej, wybrano oferte najkorzystniejszg
cenowo (1j. tanszg 0 3,6 tys. zt brutto od nastepnej oferty Spotki Health Solutions
Traning z Chrzanowa).
W wyniku ww. wyboru Dyrektor Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie
wdniu 10 listopada 2011 r. zawart umowe ze Spoétkg M4Medical z Lublina na
dostawe 2 szt. ww. aparatow EKG z wozkami za 10,8 tys. zt. Dyrektor Zespotu
wyjasnit m. in., ze wczesniej uzywany sprzet mobilny do wykonywania badan EKG
sprawdzit sie, dlatego w SIWZ ww. przetargu zawarto rozmiary takiego urzadzenia.
W przypadku, gdyby oferenci zgtosili zapytania dot. rozmiaréw zamawianych
urzadzen, Szpital byt gotowy w petnym zakresie dopusci¢ sprzet o nieco innych
rozmiarach. Komisja przetargowa, po otwarciu ofert oraz po wymianie
korespondencji z oferentem, przyjeta oferte jako najkorzystniejsza, uznajac,
ze rbznica w rozmiarach jest mato istotna.

[Dowdd: akta kontroli str. 299-380, 437-451, 466-468]

W dokumentach dotyczacych postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego
na dostawe sprzetu dla oddziatéw (ogtoszonego w dniu 10 pazdziernika 2011 r.) nie
odnotowano daty i godziny wptywu dwoch ofert, tj. ofert spdtek: Oxford Pol
(dotyczacej dostawy aparatow KTG) i Stotler (dotyczacej dostawy wdzkdéw do
przewozenia chorych), potwierdzajacych terminowy wptyw tych ofert. Jak wyjasnity
pracownice Sekcji Zamoéwien Publicznych - Ewa Romanowska i Grazyna Harciarek -
przy archiwizacji dokumentéw z tego przetargu doszto do zagubienia pierwszych
kopert ww. ofert, na ktorych znajdowaty adnotacje o ich wptywie. Zgodnie z art. 97
ust. 1 w zwigzku z art. 96 ust. 2 Prawa zamowien publicznych protokot
postepowania o udzielenie zamowienia wraz z zatgcznikami zamawiajacy
zobowigzany jest przechowywa¢ przez okres 4 lat od dnia zakonczenia
postepowania o udzielenie zamdwienia.

[Dowdd: akta kontroli str. 299-312, 437-439, 452, 466-468]

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie, pomimo  stwierdzonych
nieprawidtowosci, dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym zakresie.

2. Zasoby kadrowe Zespotu.

2.1. Liczba zatrudnionych pracownikéw z wyksztatceniem informatycznym.

W okresie objetym kontrola w Zespole zatrudnionych byto tacznie pieciu
pracownikéw z wyksztatceniem informatycznym (w tym jeden z informatykéw na
podstawie umowy zlecenia w okresie od dnia 4 stycznia 2010 r. do dnia 30 listopada
2011 r. i jeden na podstawie umowy o prace od dnia 11 lipca 2012r.).

[Dowdd: akta kontroli str. 4-7]

2.2 Uczestnictwo personelu Zespotu w szkoleniach dotyczacych obstugi
wykorzystywanych systemoéw informatycznych.

Sekcja Teleinformatyki Zespotu przeprowadzata na biezaco (po kazdej aktualizacii
uzytkowanego systemu w zwigzku z wymogami NFZ) szkolenia pracownikow:
przyszpitalnych poradni specjalistycznych, rejestratorek, sekretarek medycznych
oraz pracownikow Izby PrzyjeC Zespotu. W ww. okresie (wg informacji Sekcii
Teleinformatyki Zespotu) przeszkolono 30 oséb, w tym dwéch pracownikéw
(Kierownik zespotu technikéw rtg i pracownik tego zespotu) uczestniczyto
w szkoleniu w zakresie obstugi systeméw informatycznych wykorzystywanych przez
Zespdt (seminarium pn. Edukacja informatyczna i prawna dla technikow elektro
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radiologii, dokumentacja elektroniczna w zaktadzie diagnostyki obrazowe),
odpowiedzialno$¢ prawna technika elektrokardiologii, zorganizowane w czerwcu
2012 r. przez Centrum Promocji Informatyki w Warszawie). Zesp6t nie poniést
kosztow zwigzanych ze szkoleniem personelu medycznego i administracyjnego
w zakresie obstugi systeméw informatycznych, udziat w ww. seminarium
sfinansowali ww. pracownicy zespotu technikéw rtg we wiasnym zakresie.

[Dowdd: akta kontroli str. 8-9]

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ w badanym obszarze.

3. Zrodta finansowania zakupéw informatycznych oraz
cyfrowych urzadzen diagnostycznych.

3.1 Wykorzystanie Srodkéw organu zatozycielskiego oraz Srodkow
budzetu UE do informatyzacji Zespotu.

W latach 2011-2012 Szpital otrzymat, na realizacje zadan inwestycyjnych,
z Urzedu Miasta Czestochowy Srodki w tacznej kwocie 2 131,6 tys. zt, w tym:
849,8 tys. zt w2011 r.i1281,8 tys. zt w 2012 r. (do 3 pazdziernika 2012 r.), z czego
1 428,0 tys. zt na modernizacje budynkéw i 703,6 tys. zt (cato$¢ w 2011 r.) na zakup
sprzetu medycznego dla oddziatéw i dla stanowisk intensywnej opieki medyczne;
w tych oddziatach. Z ww. Srodkéw na zakup sprzetu medycznego w 2011r.
Szpital otrzymat dotacje w tacznej kwocie 111,7 tys. zt na zakup cyfrowe;
aparatury diagnostycznej (w tym na zakup opisanych powyzej stacji technika RTG
z komputerem, oprogramowaniem i czytnikiem ptyt obrazowych oraz konsoli cyfrowej
RTG). Dotacje te przekazat Urzad Miasta na podstawie uméw dotacji zawartych
pomiedzy Miastem Czestochowa a Szpitalem, a $rodki dotacji przekazywat Urzad po
przedstawieniu przez Szpital faktur potwierdzajacych wykonanie zadania.

W 2011 r. Urzad Miasta Czestochowy (wg informacji Jarostawa Marszatka - Zastepcy
Prezydenta Miasta Czestochowy) nie przekazat Szpitalowi zaplanowanej dotacji na
informatyzacje Szpitala w zwigzku z brakiem dofinansowania tego zadania ze
$rodkow funduszu Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Slaskiego
na lata 2007-2013.

[Dowdd: akta kontroli str. 381-404]

Ponadto w ww. okresie Szpital otrzymat, w formie darowizny, jeden zestaw
komputerowy oraz dwa laptopy (w tym jeden z drukarkg ) o wartoSci brutto 6,2 tys. zt,
a w 2012r. ze Srodkédw wiasnych Szpital zakupit 4 laptopy oraz 10 szt. zestawow
komputerowych po renowacji za taczng kwote 12,3 tys. zt.

[Dowod: akta kontroli str. 405]

Szpital ztozyt dwa wnioski aplikacyjne do Wydziatu Rozwoju Regionalnego Urzedu
Marszatkowskiego w Katowicach na $rodki w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Slaskiego na lata 2007-2013, j..

e w 2009 r. w ramach dziatania 9.1 Infrastruktura lecznictwa zamknietego —
na dofinansowanie kompleksowej informatyzacji Szpitala (w tym zakup
i wdrozenie sprzetu informatycznego, teleinformatycznego oraz systeméw
zarzadzania stuzbg zdrowia i poprawe jakosSci obstugi pacjentow ), w ktérym
taczny koszt projektu opiewat na kwote 6 000 tys. zt, w tym 4 978,8 tys. zt
stanowito dofinansowanie ze Srodkow UE,

e wlipcu 2012 r. w ramach Priorytetu Il, dziatania 2.2 Rozwoj elektronicznych
ustug publicznych — na informatyzacje Szpitala (w tym zakup serwerdw,
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Whioski pokontrolne

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

komputeréw, urzadzen peryferyjnych, aplikacji oraz 2 kompleksowych
systemow zarzadzania w jednostkach publicznych, w tym systemu
odpowiedzialnego za sprawne gromadzenie i dystrybucje wszystkich
informacji medycznych zwigzanych z przebiegiem leczenia pacjenta od chwili
przyjecia do szpitala do zakonczenia leczenia — z wprowadzeniem kodéw
kreskowych celem identyfikacji pacjentow oraz tabletow dla lekarzy),
w ktorym taczny koszt projektu opiewat na kwote 24596 tys. zt, w tym
2 090,7 tys. zt dofinansowania ze $rodkéw UE.

Oba ww. wnioski przewidywaly przesytanie cyfrowych wynikow badan
diagnostycznych, planowanie termindéw badarn diagnostycznych za posrednictwem
Internetu, w tym wyszukiwanie i rezerwacje termindw badan i otrzymywanie
zwrotnego potwierdzenia informacji ze zrealizowanych badan.

Powyzsze wnioski Szpitala umieszczono odpowiednio na 25 i 35 pozycji list
rezerwowych projektow w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Slaskiego na lata 2007-2013 w ww. dziataniach. Pomimo
podejmowanej przez Dyrektora Szpitala korespondencji w sprawie oceny tych
projektow z Urzedem Marszatkowskim Wojewddztwa Slaskiego w Katowicach do
dnia zakonczenia kontroli Szpital nie uzyskat wnioskowanego dofinansowania.

[Dowdd: akta kontroli str. 407-425]

3.2. Ocena potrzeb finansowych niezbednych do dostosowania Zespotu
do wymogéw ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informaciji
w ochronie zdrowia.

Jak wyjasnit Dyrektor Szpitala, kwoty ujete w ww. wnioskach o pozyskanie srodkow
UE wynikaly z szacowanych potrzeb w zakresie spetienia wymogdéw tej ustawy
zdnia 28 kwietnia 2011 r., z czego rzeczywiste potrzeby wynosity ok. 2,5 min zt.
Kwota, ujeta w pierwszym z tych wnioskow (ok 6,0 min zt), przewidywata nowoczesne
rozwigzania w zakresie informatyki, wykraczajace poza niezbedne potrzeby, w tym
wynikajace z ww. ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie
zdrowia.

[Dowdd: akta kontroli str. 466-468]

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ w badanym obszarze.

IV. Uwagi i wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza
Izba Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r.
o Najwyzszej Izbie Kontroli'!, wnosi o:

*  Uzupetninie listy pacjentow oczekujgcych na przyjecie na Oddziat Neurologii
o0 dane wymagane przepisem § 28 pkt 2 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji
medyczne;j.

V. Pozostate informacje i pouczenia

Wystapienie pokontrolne zostato sporzadzone w dwoch 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 zastrzezen do wystgpienia
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Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do dyrektora Delegatury NIK w Katowicach.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK, prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli
Delegatury w Katowicach, w terminie 14 dni od otrzymania wystgpienia
pokontrolnego, o sposobie wykorzystania uwag i wykonania wniosku pokontrolnego
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 cato$ci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Katowice, dnia 13 grudnia 2012 r.

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

Kontroler Wicedyrektor

Andrzej Pakuta Gabriela Tutak
gtéwny specjalista k.p.
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