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l. Dane identyfikacyjne kontroli

P/13/146 - Realizacja  $wiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia uzdrowiskowego,
finansowanych przez Slaski Oddziat Wojewodzki Narodowego Funduszu'

Najwyzsza Izba Kontroli Delegatura w Katowicach

1. Anna Loppe, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienia do kontroli nr 85137
z dnia 6 maja 2013 r. oraz nr 86791 z dnia 3 wrzesnia 2013 r.
2. Beata Olejnik, specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli nr 85142 z dnia
10 maja 2013 r.

(dowod: akta kontroli str. 1-4)

Przedsiebiorstwo Uzdrowiskowe ,Ustron” Spdtka Akcyjna? w Ustroniu, ul. Sanatoryjna 1,

43-500 Ustron.

Bartosz Sadowski — Prezes Zarzadu
(dowod: akta kontroli str. 5-6)

Il. Ocena kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia® pozytywnie, mimo stwierdzonych nieprawidiowosci,
dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki w zbadanym zakresie.

Powyzszg ocene uzasadnia w szczegoino$ci wystepowanie w dziatalnosci Przedsiebiorstwa
nieprawidtowosci polegajacych na:

1) zamieszczaniu w zawartych z SOW NFZ umowach o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej - lecznictwo uzdrowiskowe, oraz w zatgcznikach ,Harmonogram -
zasoby” do anekséw do tych uméw niezgodnych ze stanem faktycznym danych
odnosnie miejsca* (komérki organizacyjnej) igodzin wykonywania Swiadczen
medycznych przez niektorych lekarzy,

2) nieinformowaniu NFZ o zmianach personelu medycznego w okresie
obowigzywania uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej — lecznictwo
uzdrowiskowe,

3) niezapewnieniu minimum 1 lekarskiego etatu przeliczeniowego na pierwsze
i kazde kolejne rozpoczete 70 tozek (pacjentéw) na | i V Oddziale Sanatoryjnym
w Sanatorium i Szpitalu Uzdrowiskowym ,Réwnica™, na Oddziale Sanatoryjnym
w Sanatorium  Uzdrowiskowym ,Kos™® oraz na Oddziale Sanatoryjnym
w Sanatorium Uzdrowiskowym ,Narcyz",

4) podawaniu niezgodnych ze stanem faktycznym i sprzecznych ze sobg danych
dotyczacych warunkdw lokalizacyjnych i dostepu dla oséb niepetnosprawnych
ruchowo (w tym poruszajacych sie na wozkach inwalidzkich) w ofertach na

1 Zwany dalej ,SOW NFZ".

2Zwane dalej ,Uzdrowiskiem”, ,Przedsigbiorstwem” lub PU ,Ustron”.

3 Najwyzsza Izba Kontroli stosuje, w ocenie ogolnej i przy ocenach czastkowych, 3-stopniowa skale
ocen: pozytywna, pozytywna mimo stwierdzonych nieprawidtowosci, negatywna.

4 Swiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie lecznictwa uzdrowiskowego realizowane sg
w Uzdrowisku w nastepujacych jednostkach organizacyjnych: Sanatorium i Szpitalu Uzdrowiskowym
,Réwnica”, Sanatorium Uzdrowiskowym ,Kos”, Sanatorium Uzdrowiskowym ,Narcyz’, Sanatorium
Uzdrowiskowym  ,Rosomak”, Przychodni Uzdrowiskowej oraz Uzdrowiskowym Zaktadzie
Przyrodoleczniczym.

5 Zwanym dalej ,Réwnica”.

6 Zwanym dalej ,SU Kos”.

7 Zwanym dalej ,SU Narcyz".
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realizacje Swiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia uzdrowiskowego, ztozonych
do SOW NFZ na lata 2011, 2012 i 2013,

5) brakach w dokumentacji medycznej, mogacych $wiadczy¢ o utracie lub
zniszczeniu czeScei historii chordb, tj. 0 naruszeniu dyspozycji przepisu art. 36 ust. 1
ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych?.

Ponadto w toku kontroli stwierdzono nieprawidtowosci dotyczace:

1) nieterminowego przekazywania w 2010 r. na rachunek Urzedu Miasta Ustron optat
uzdrowiskowych,

2) prowadzenia zbiorczej i indywidualnej dokumentacji medycznej niezgodnie
z obowigzujacymi przepisami,

3) wystepowania przypadkoéw nieprzeprowadzenia wstepnego, kontrolnego lub
koricowego badania lekarskiego,

4) niepowiadomienia organu podatkowego o osobach odpowiedzialnych za pobér
inkasa w PU ,Ustror”.

Jednoczes$nie NIK pozytywnie ocenia:

1) dostosowanie Przedsiebiorstwa do wymagan okre$lonych w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 2 kwietnia 2012 r. w sprawie okreslenia wymagan, jakim
powinny odpowiadac zaktady i urzadzenia lecznictwa uzdrowiskowego®,

2) spetnianie przez Uzdrowisko warunkéw okre$lonych w zatgczniku nr 1 do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 sierpnia 2009 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego® w zakresie:

— warunkdw lokalowych i organizacyjnych,

— warunkéw dotyczacych personelu medycznego, oprocz zapewnienia minimum
1 lekarskiego etatu przeliczeniowego na pierwsze i kazde rozpoczete 70 tozek
(pacjentow)",

— opieki lekarsko-pielegniarskiej, oprocz  wystepowania  przypadkow
nieprzeprowadzenia wstepnego, kontrolnego lub koncowego badania
lekarskiego.

lIl. Opis ustalonego stanu faktycznego

Ocena spefniania warunkéw wymaganych do realizacji Swiadczen
zdrowotnych w zakresie leczenia uzdrowiskowego

1. Lokalizacja Uzdrowiska

PU ,Ustron” oraz wszystkie jego obiekty zlokalizowane bylty w strefie ,A” ochrony
uzdrowiskowej Ustronia, ktéra dla catego miasta wynosita 244,55 ha, tj. 4,12% jego
powierzchni. Tereny zielone stanowity 212,57 ha tj. 86,92% strefy ,A” i tym samym spetniaty
wymog dla tej strefy, okreslony w ustawie z dnia z dnia 28 lipca 2005 r. o lecznictwie
uzdrowiskowym, uzdrowiskach i obszarach ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach
uzdrowiskowych'2,

(dowod: akta kontroli str. 7-8)

2. Wpis w ewidencji zakladéw lecznictwa uzdrowiskowego i urzadzen
lecznictwa uzdrowiskowego prowadzonej przez naczelnego lekarza
uzdrowiska

8 Dz. U. Nr 133, poz. 883, ze zm.

9 Dz. U. z 2012 r., poz. 452, zwanego dalej ,rozporzadzeniem w sprawie okre$lenia wymagan”.
Zgodnie z § 18 rozporzadzenia w sprawie okre$lenia wymagan zaktady i urzadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego nalezy dostosowa do wymagan okreslonych w niniejszym rozporzadzeniu
w terminie nie dtuzszym niz do dnia 31 grudnia 2016 r.

0 Dz, U. Nr 139, poz. 1136, ze zm. zwanego dalej rozporzadzeniem w sprawie Swiadczen
gwarantowanych, uchylone z dniem 1 wrze$nia 2009 .

1 Dotyczy uzdrowiskowego leczenia sanatoryjnego dorostych na czterech oddziatach.

12Dz. U. z 2012 r., poz. 651 ze zm. — zwana w dalszej czgSci wystapienia ,ustawg o lecznictwie
uzdrowiskowym”.



Opis stanu
faktycznego

Opis stanu
faktycznego

Uzdrowisko byto wpisane do ewidencji zaktadow lecznictwa uzdrowiskowego i urzadzen
lecznictwa uzdrowiskowego, znajdujacych sie na obszarze uzdrowiska, prowadzonej przez
Naczelnego Lekarza Uzdrowiska. PU ,Ustron” ztozylo wniosek o wpis do ww. ewidencji
w dniu 5 stycznia 2012r.

(dowod: akta kontroli str. 1243, 1276-1325)

3. Dostosowanie Uzdrowiska do wymogow okreslonych w: rozporzadzeniu
w sprawie okreslenia wymagan oraz w zataczniku nr 1 do rozporzadzenia
w sprawie Swiadczenn gwarantowanych - w zakresie warunkéw lokalowych
i organizacyjnych

Miejsca udzielania $wiadczen zdrowotnych'™  spetiaty wymagania okreslone
w rozporzadzeniu w sprawie okreslenia wymagan oraz w zataczniku nr 1 do rozporzadzenia
w sprawie Swiadczen gwarantowanych, za wyjatkiem niektorych wymogdéw dotyczacych
bazy lokalowej dla oséb niepetnosprawnych poruszajacych sie na wézkach inwalidzkich
oraz wyposazenia pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentéw'. PU ,Ustron” nie
posiadato programu dostosowania do wymagan, jakie naktada na zaktady lecznictwa
uzdrowiskowego rozporzadzenie w sprawie okre$lenia wymagan. Prezes Zarzadu Bartosz
Sadowski wyjasnit, ze PU ,Ustron” aktualnie nie posiada ww. programu, poniewaz zaktady
i urzadzenia lecznictwa uzdrowiskowego nalezy dostosowa¢ do wymagan okre$lonych
w ww. rozporzadzeniu w terminie do 31 grudnia 2016 r., zatem termin do spetnienia tych
wymagan jeszcze nie uptynat.

(dowdd: akta kontroli str. 1326-1329, 1345-1348, 1358-1361, 1367-1377)

Zgodnie z § 2 pkt 4 lit. e rozporzadzenia w sprawie okreslenia wymagan: w sktad zespotu
pomieszczen pielegnacyjnych powinny wchodzié co najmniej pomieszczenia higieniczno-
sanitarne pacjentdw przy pokojach tézkowych lub zbiorowe, wyposazone co najmniej
w miske ustepowa, umywalke, dozownik z mydtem w ptynie, pojemnik z recznikami
jednorazowego uzycia i pojemnik na zuzyte reczniki oraz natrysk, przy czym przynajmniej
jedno pomieszczenie higieniczno-sanitarne pacjentéw przy pokojach t6zkowych na pietrze
powinno by¢ dostepne dla oséb niepetnosprawnych.

Zgodnie z § 18 powotanego wyzej rozporzadzenia zaktady i urzadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego nalezy dostosowac do wymagarn okreslonych w niniejszym rozporzadzeniu
w terminie nie dtuzszym niz do dnia 31 grudnia 2016 r. Decyzjg z dnia 27 grudnia 2012 r.
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitamy w Cieszynie stwierdzit, ze pomieszczenia
i urzadzenia PU ,Ustron” w petnym zakresie spetniajg wymagania okreslone tym
rozporzadzeniem.

(dowdd: akta kontroli str. 1333-1342)

W protokole kontroli's, przeprowadzonej przez SOW NFZ w Katowicach w okresie od
23 kwietnia 2013 r. do 27 czerwca 2013 r. wPU ,Ustron”, w pkt | ,Warunki lokalowe
i organizacyjne” stwierdzono: ,Bariery architektoniczne — brak barier architektonicznych dla
0S6b niepetnosprawnych we wszystkich obiektach Przedsigbiorstwa Uzdrowiskowego
,Ustron” S.A.”

(dowdd: akta kontroli str. 1549-1551, 1571)
W sprawie powyzszego ustalenia Dyrektor SOW NFZ Grzegorz Nowak wyjasénit, ze
w ww. protokole kontroli przeprowadzonej przez Dziat Kontroli Realizacji Uméw SOW NFZ,
omytkowo stwierdzono, ze we wszystkich obiektach Przedsiebiorstwa Uzdrowiskowego
,Ustron” SA brak barier architektonicznych dla oséb niepetnosprawnych. Jednocze$nie
Dyrektor SOW NFZ wskazat, iz osoby niepetnosprawne poruszajace sie na wézkach
inwalidzkich zakwaterowywane sg tylko w obiekcie ,Rownica’, ktory spetnia warunki
okreslone w zat. nr 1 do rozporzadzenia w sprawie Swiadczen gwarantowanych.

13 Réwnica”, SU ,Kos”, ,Narcyz" i ,Rosomak’, Przychodnia Uzdrowiskowa oraz Uzdrowiskowy
Zakfad Przyrodoleczniczy.

14 Zgodnie z § 18 rozporzadzenia z 2012 r. w sprawie wymagan zaktady i urzadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego nalezy dostosowa¢ do wymagan okreslonych w niniejszym rozporzadzeniu
w terminie nie dtuzszym niz do dnia 31 grudnia 2016 r.

15 postepowanie kontrolne nr 12/WSQZ-V-3-0941-12-UZD/2013.
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Powyzsze stwierdzenie nie zostato, zgodnie z ustaleniami NIK, zawarte w protokole kontroli
przeprowadzonej przez NFZ.
(dowod: akta kontroli str. 1551, 1642-1646)

Ustalono, iz w ofertach na realizacie $wiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia
uzdrowiskowego ztozonych do SOW NFZ na lata 2011%, 201217 i 2013 niektére dane
dotyczace warunkéw lokalizacyjnych i dostepu dla 0séb niepetnosprawnych ruchowo (w tym
poruszajacych sie na wozkach inwalidzkich) podane zostaty w sposdb nierzetelny.
(dowdd: akta kontroli str. 1442-1495)
W ofercie z 2 listopada 2010 r., ztozonej na realizacje Swiadczen medycznych w 2011 r.,
w czesci ,Formularz ofertowy-leczenie uzdrowiskowe”, dotyczacej SU ,Kos”, ,Narcyz’
i Rosomak”, w rozdziale ,Warunki wymagane — warunki lokalizacyjne” na pytanie: ,Czy
w przypadku zgtoszenia profilu leczniczego reumatologia lub ortopedia lub neurologia
lub kardiologia/uktad krazenia, oferent zapewnia brak barier architektonicznych dla 0séb
niepetnosprawnych w bazie lokalowej, Zywieniowej i zabiegowej?" podano - ,Spefniam
warunek w dniu ztoZenia oferty i bede spetnia¢ w dniu rozpoczecia obowigzywania umowy”.
Profil leczniczy ww. sanatoriéw okreslony w ww. ofercie to leczenie stacjonarne: SU ,Kos” -
balneologia i medycyna fizykalna, otorynolaryngologia, ortopedia i traumatologia narzadu
ruchu i neurologia, ,Narcyz” - balneologia i medycyna fizykalna, reumatologia, ortopedia
i traumatologia narzadu ruchu oraz ,Rosomak” - balneologia i medycyna fizykalna,
reumatologia, ortopedia i traumatologia narzadu ruchu i neurologia. Zatem zgodnie
z powyzszym Uzdrowisko powinno byto zapewni¢ brak barier architektonicznych dla oséb
niepetnosprawnych w bazie lokalowej, zywieniowej i zabiegowej SU ,Kos”, SU ,Narcyz’
i SU ,Rosomak”. Jednoczesnie w ww. ofercie wrozdziale 4 ,Wybrane parametry
architektoniczne i sanitarne miejsc udzielania $wiadczen”, 4.1. ,Warunki lokalizacyjne”
pkt4.1.3. podano, ze oferent nie zapewnia pokoi dostosowanych dla 0s6b
niepetnosprawnych ruchowo (réwniez poruszajacych sie na wodzkach inwalidzkich).
Wpkt4.1.6. podano, ze oferent nie posiada pokoi przystosowanych dla o0sdb
niepetnosprawnych. W pkt 4.1.8. podano, ze oferent nie zapewnia kompleksowego (baza
hotelowa, zywieniowa i zabiegowa) dostosowania dla oséb niepetnosprawnych ruchowo
(réwniez dla os6b poruszajacych si¢ na wozkach inwalidzkich).
(dowdd: akta kontroli str. 1454-1468, 1531-1533)
Byly Prezes Zarzadu Uzdrowiska Kazimierz tukawiecki wyjasnit, Zze jego zdaniem
ww. oferta zostata wypetniona poprawnie. ,Uzdrowiska Kos, Narcyz, Rosomak nie sg
przystosowane dla oséb na wdzkach, majg natomiast udogodnienia dla chorych
niepetnosprawnych ruchowo, np. o kulach, z balkonikami czy laskami w postaci podjazdéw
oraz spetniajg wymogi w postaci fazienek dla niepetnosprawnych w czesci ogdinodostepnej
- na parterze.”
(dowdd: akta kontroli str. 1639-1642)
Do budynkéw SU ,Kos”, ,Narcyz” i ,Rosomak” prowadzg podjazdy dla niepetnosprawnych
poruszajacych sie na wozkach. W ocenie NIK jednak wyjasnienia powyzsze nie moga
by¢ uwzglednione poniewaz w SU ,Narcyz” na parterze i na | pietrze znajdujg sie tazienki
dla niepetnosprawnych, ale brak w nich natryskéow. W SU ,Kos” na parterze nie
ma pomieszczenia higieniczno-sanitarnego dla niepetnosprawnych, a tazienki dla
niepetnosprawnych znajdujgce sie na pietrze minus | nie sg wyposazone w natryski.
W SU ,Rosomak” na Oddziale Sanatoryjnym, znajdujacym sie na pietrach -V, nie ma
pomieszczen higieniczno-sanitarnych przystosowanych dla oséb niepetnosprawnych.
(dowod: akta kontroli str. 1326-1329, 1345-1348, 1358-1361)
W ofercie z 10 listopada 2011 r., zlozonej na realizacje $wiadczen medycznych w 2012 r.,
w czesci ,Formularz aktualizacyjny — leczenie uzdrowiskowe” oraz w ofercie z 12 listopada
2012 r. na realizacje Swiadczen medycznych w 2013 r. w czesci ,Formularz aktualizacyjny
UZD” odnosnie SU ,Kos” i ,Rosomak”, w rozdziale 3 ,Wybrane parametry architektoniczne
i sanitarne miejsc udzielania Swiadczen”, rozdziat 3.1. ,Warunki lokalizacyjne” pkt 3.1.5.
podano, ze oferent nie posiada pokoi przystosowanych dla oséb niepetnosprawnych.

6 Oferta z 2 listopada 2010r. nr 17-00-02324-0007-11, Nr postepowania 12-11-
000007/UZD/08/1/08.6500.028.05/1.

17 Oferta z 10 listopada 2011 r. nr 17-00-02324-0005-12, nr post. 12-12-000043/UZD/08/1/-/5.

18 Oferta z 12 listopada 2012 r. nr 17-00-02324-0001-13, Nr post. 12-13-000041/UZD/08/1/-/5.
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Natomiast w rozdziale 5.1. ,Dostep dla oséb niepetnosprawnych ruchowo” pkt 5.1.2.
podano, ze oferent zapewnia kompleksowe (baza hotelowa, zywieniowa i zabiegowa)
dostosowanie dla 0sob niepetnosprawnych ruchowo (réwniez dla 0s6b poruszajacych sig na
wdzkach inwalidzkich). W pkt 5.1.3. podano, ze oferent zapewnia pokoje dostosowane dla
0s6b niepetnosprawnych ruchowo (réwniez poruszajacych sie na wozkach inwalidzkich).
(dowod: akta kontroli str. 1472-1495, 1531-1533)

W budynkach SU ,Kos” i ,Rosomak” w okresie od 2 listopada 2010 r. do 19 wrze$nia
2013 r. nie zostaly przeprowadzone Zadne prace adaptacyjne zwigzane z dostosowaniem
warunkéw lokalowych dla osob niepetnosprawnych. Na Oddziatach Sanatoryjnych
w SU ,Kos”, ,Narcyz” i ,Rosomak” nie ma pokoi przystosowanych do potrzeb osob
niepetnosprawnych.

(dowdd: akta kontroli str. 1534-1537)
Byly Prezes Zarzadu Uzdrowiska Marcin Kottun wyjasnit, Ze nie posiada wystarczajacej
wiedzy, aby podaC przyczyne zamieszczenia w ww. ofertach danych przytoczonych
powyzej. Wskazat, iz w celu przygotowania ofert powotywana byta specjalna komisja.

(dowdd: akta kontroli str. 3843-3846)

4. Spetnianie przez PU ,Ustron” pozostatych wymogéw okreslonych
w rozporzadzeniu w sprawie $wiadczen gwarantowanych

PU Ustron spetniato warunki okreslone w zataczniku nr 1 do rozporzadzenia w sprawie
Swiadczen gwarantowanych z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego - dotyczace:

— warunkéw lokalowych i organizacyjnych (oprécz wymagan dotyczacych bazy
lokalowej dla oséb niepetnosprawnych poruszajacych sie na wdzkach inwalidzkich,
co zostato opisane w pkt 3 niniejszego wystapienia),

— warunkdéw dotyczacych personelu medycznego, oprocz zapewnienia na 4 oddziatach
sanatoryjnych minimum 1 lekarskiego etatu przeliczeniowego na pierwsze i kazde
rozpoczete 70 t6zek (pacjentow),

— opieki lekarsko-pielegniarskiej, oprécz wystepowania przypadkow
nieprzeprowadzenia wstepnego, kontrolnego lub koncowego badania lekarskiego.

(dowod: akta kontroli str. 1381, 1573-1581, 3518-3530, 3734)

W zakresie sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami (przeprowadzanie badan
wstepnych, kontrolnych i koficowych) badaniem objeto indywidualng dokumentacje
medyczng 90 pacjentéw (0,4%) z 24 591 pacjentéw skierowanych do Uzdrowiska w latach
2010-2012 przez SOW NFZ. W zakresie uzdrowiskowego leczenia szpitalnego
dorostych zbadano indywidualng dokumentacje medyczng 48 pacjentéw (2,2%) na
2 215 skierowanych pacjentow przez NFZ. W przypadku 6 pacjentdéw (tj. 12,5% badanej
préby) stwierdzono nieprzeprowadzenie cotygodniowego kontrolnego badania lekarskiego,
co naruszato pkt .2 zatgcznika nr 1 do rozporzadzenia w sprawie $wiadczen
gwarantowanych.
(dowdd: akta kontroli str. 1573, 1583, 1585-1586, 1591-1592, 1594, 1596,
1598, 1601, 1603-1605, 1610, 1614-1616, 1619-1620)
Byta Ordynator Oddziatu Szpitalnego Narzadu Ruchu i Neurologii lek. med. Anna
Maszalska-Pawetek wyjasnita, w odniesieniu do 1 pacjenta?®, ze nie jest w stanie
przypomnie¢ sobie, co byto przyczyng nie przeprowadzenia cotygodniowego badania,
Z uwagi na znaczny uptyw czasu od daty przyjecia wskazanego pacjenta.
(dowod: akta kontroli str. 1430, 1621)
W Karcie opisu pracy lek. med. Alina Michaliczek-Sliz, 6wczesnego Kierownika Zespotu
Oddziatéw 2 SiSU ,Réwnica™!, wymieniono m.in. catkowitg odpowiedzialno$¢ za leczenie
chorych na oddziale. Lek. med. Alina Michaliczek-Sliz wyjasnita, w odniesieniu do
5 pacjentéw, ze z uwagi na znaczny uptyw czasu od daty przyjecia wskazanych pacjentéw,

9 W zakresach: uzdrowiskowego leczenia szpitalnego dorostych, uzdrowiskowego leczenia
sanatoryjnego dorostych, uzdrowiskowej rehabilitacji dla dorostych w szpitalu uzdrowiskowym,
uzdrowiskowe] rehabilitacji dla dorostych w sanatorium uzdrowiskowym oraz uzdrowiskowego
leczenia ambulatoryjnego dorostych.

2 Pacjent przyjety 12 marca 2010 r.

211V Oddziat Sanatoryjny, Oddziat Szpitalny i Oddziat Ogélnorehabilitacyjny.
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nie jest w stanie wskaza¢ co bylo powodem przeprowadzenia badan cotygodniowych
z opdznieniem.
(dowod: akta kontroli str. 1628-1638)
W zakresie uzdrowiskowego leczenia sanatoryjnego dorostych zbadano indywidualng
dokumentacje medyczng 42 pacjentow (0,2%) na 21454 skierowanych pacjentéow
przez NFZ. W przypadku 1 pacjentki (t.2,4% badanej proby) stwierdzono
nieprzeprowadzenie wstepnego badania lekarskiego w pierwszej dobie po przyjeciu,
co naruszato postanowienia pkt [Il.1 zatgcznika nr 1 do rozporzadzenia w sprawie
$wiadczen gwarantowanych. Lekarz prowadzacy, Ordynator Eugenia Korcz-Spratek
wyjasnita, Zze nie jest w stanie przypomnie¢ sobie co byto przyczyng przeprowadzenia
wstepnego badania lekarskiego pacjentki w kwietniu 2010 r. z op6znieniem, z uwagi na
znaczny uptyw czasu od daty przyjecia wskazanej pacjentki.
W przypadku 1 pacjentki stwierdzono nieprzeprowadzenie koncowego badania lekarskiego
w ciggu 24 godzin przed wypisem?, co naruszato pkt Ill.1 zalacznika nr 3 do
ww. rozporzadzenia. W opisie stanowiska pracy Ordynatora | Oddziatu Kardiologicznego
Leszka Kowalskiego wymieniono m.in. catkowita odpowiedzialnos¢ za leczenie chorych na
oddziale. Dr n. med. Leszek Kowalski wyjasnit, ze z uwagi na znaczny uptyw czasu od daty
przyjecia wskazanej pacjentki — styczen 2010 r., nie jest w stanie wskaza¢ co byto
powodem przeprowadzenia badania koncowego 11 lutego 2010 r., skoro wypis nastapit
15 lutego 2010r.
(dowod: akta kontroli str. 1430, 1575, 1582, 1585, 1592, 2389-2390, 2393-
2405, 2411, 2415, 2417)
Badanie spetniania przez Uzdrowisko wymogu zawartego w pkt 1.2 zatacznika nr 1
do rozporzadzenia w sprawie $wiadczen gwarantowanych, tj. zapewnienia minimum
1 lekarskiego etatu przeliczeniowego na pierwsze i kazde kolejne rozpoczete 70 tbzek
(pacjentow), przeprowadzono w odniesieniu do wszystkich oddziatow szpitalnych
i sanatoryjnych wymienionych w umowie z NFZ z dnia 28 listopada 2012 r. nr 17-00-02324-
13-02/12-11-08-02324-01 o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej - leczenie
uzdrowiskowe?* - wg stanu na: 29 maja 2013 r. (dzieh zawarcia z NFZ przez Zarzad
PU ,Ustron” aneksu nr 6/2013 do ww. umowy), 5 lipca 2013 r. (dzien zawarcia z NFZ przez
Zarzad PU ,Ustron” aneksu nr 8/2013 do ww. umowy), 12 sierpnia 2013 r. (dzien zawarcia
zNFZ przez Zarzad PU ,Ustron” aneksu nr 9/2013 do ww. umowy). Ponadto zbadano
stosunek sumy lekarskich etatéw przeliczeniowych do liczby pacjentéw na oddziatach:
|i V Sanatoryjnym w ,Réwnicy”, Sanatoryjnym w SU ,Kos” i Sanatoryjnym w SU ,Narcyz”
wg stanu na 5 i 15 stycznia, 15 lutego, 15 marca, 15 czerwca, 15 lipca, 15 sierpnia
oraz 15i 30 wrzesnia 2013 r.
(dowod: akta kontroli str. 4101)
W zakresie uzdrowiskowego leczenia sanatoryjnego dorostych powyzszego wymogu, nie
spetniono:
— wg stanu na 5 i 15 stycznia 2013 r. - na 1%i V¥ Oddziale Sanatoryjnym
w ,Réwnicy”, na Oddziatach Sanatoryjnych w SU ,Kos"® oraz SU ,Narcyz™®,
— wg stanu na 15 lutego 2013 r. - na I V¥'Oddziale Sanatoryjnym w ,Rownicy”,
na Oddziatach Sanatoryjnych w SU ,Kos™2 oraz w SU ,Narcyz"%,

22 Pacjentka zostata przyjeta 2 kwietnia 2010 r., a badanie wstepne odbyto sie 6 kwietnia 2010 .

23 Pacjentka zostata wypisana 15 lutego 2010 r., a ostatnie badanie lekarskie odbyto sie 11 lutego
2010r.

24 7wanej dalej umowg na 2013 r.”

25 Przeprowadzenie badania wg stanu na 15 kwietnia 2013 r. i 15 maja 2013 r. nie bylo moZliwe,
ze wzgledu na niepodanie w zatgczniku nr 1 do aneksu nr 3/2013 z 8 kwietnia 2013 r. do ww. umowy
z NFZ liczby pacjentow skierowanych na poszczegélne turnusy.

26 Na 107 pacjentéw przypadato 1,52 etatu przeliczeniowego.

27 Na 120 pacjentéw przypadato 1,75 etatu przeliczeniowego.

28 Na 159 pacjentéw przypadato 2,62 etatu przeliczeniowego.

29 Na 132 pacjentéw przypadato 1,12 etatu przeliczeniowego.

30 Na 107 pacjentéw przypadato 1,52 etatu przeliczeniowego.

31 Na 110 pacjentéw przypadato 1,75 etatu przeliczeniowego.

32 Na 159 pacjentéw przypadato 2,62 etatu przeliczeniowego.

33 Na 176 pacjentéw przypadato 1,12 etatu przeliczeniowego.
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— wg stanu na 15 marca 2013 r. - na I3 V3 Oddziale Sanatoryjnym w ,Réwnicy”,
na Oddziatach Sanatoryjnych w SU ,Kos"® oraz w SU ,Narcyz"?,
— wg stanu na 29 maja 2013 r., 15 czerwca 2013 r., na 5 i 15 lipca 2013 r. - na
138§ V3, Oddziale Sanatoryjnym w ,Réwnicy”, na Oddziatach Sanatoryjnych
w SU ,Kos™0 oraz w SU ,Narcyz™,
— wg stanu na 12 sierpnia 2013 r. - na I*2i V4 Oddziale Sanatoryjnym w ,Réwnicy”,
oraz na Oddziale Sanatoryjnym w SU ,Narcyz™4,
— wg stanu na 15 sierpnia 2013 r. i 15 wrze$nia 2013 r. - na 1% V% Oddziale
Sanatoryjnym w ,Réwnicy”, oraz na Oddziale Sanatoryjnym w SU ,Narcyz™,
— wg stanu na 30 wrzeénia 2013 r. - na ¥ i V4 Oddziale Sanatoryjnym
w ,Réwnicy”, oraz na Oddziale Sanatoryjnym w SU ,Narcyz"®,
Z powyzszej analizy wynika, ze w okresie od 5 stycznia 2013 r. do 11 sierpnia 2013 r.
wymog zawarty w pkt 1.2 zatgcznika nr 1 do rozporzadzenia w sprawie $wiadczen
gwarantowanych nie byt spetniony na 4 oddziatach sanatoryjnychs?, a od 12 sierpnia 2013 r.
do 30 wrzesnia 2013 r. (do dnia zakoniczenia kontroli NIK), na 3 oddziatach sanatoryjnych
Uzdrowiska®2.
(dowdd: akta kontroli str. 1742-1781, 4002)
Prezes Zarzadu PU ,Ustron” Bartosz Sadowski zeznat, ze przyczyng niezapewnienia na
ww. oddziatach realizacji wymogu wskazanego w zataczniku nr 1 do rozporzadzenia
w sprawie $wiadczen gwarantowanych, dotyczacego minimum 1 lekarskiego etatu
przeliczeniowego na pierwsze i kazde kolejne rozpoczete 70 tozek (pacjentdw), byt fakt,
iz powotany wyzej przepis rozumiat w ten sposéb, ze ,procentowo powinienem zapewnic
obsade lekarskg dla okreslonej liczby pacjentow na oddziale”.
(dowdd: akta kontroli str. 2330-2332)
Wedtug umowy na 2013 r. i zawartych do niej aneksdw, przy uwzglednieniu
zamieszczonych w zatgczniku ,Harmonogram - zasoby” niezgodnych ze stanem
rzeczywistym danych, o ktorych mowa ponizej, wymog dotyczacy zapewnienia minimum
1 lekarskiego etatu przeliczeniowego na pierwsze i kazde kolejne rozpoczete 70 ibzek
(pacjentdw) byt spetniony na wszystkich oddziatach sanatoryjnych PU ,Ustron”.
(dowdd: akta kontroli str. 1795-1848, 1866-1877, 1894-1946, 1966-1978,1997-
2053, 2074-2084, 2105-2165, 2186-2199, 2218-2278, 2299-2312, 2360-2374)
W umowie na 2013 r. (w zataczniku nr 2 ,Harmonogram — zasoby”) oraz w zatgcznikach
nr 1 ,Harmonogram — zasoby” do aneksdw (nr 3 z 8 kwietnia 2013 r., nr 6 z 29 maja 2013 .,
nr8z5lipca 2013 r.inr9z 12 sierpnia 2013 r.) do tej umowy zawarte zostaty niezgodne ze
stanem faktycznym dane dotyczace miejsca (komorki organizacyjnej) i godzin $wiadczenia
ustug medycznych przez lek. med. A.C.-T., lek. med. DK, lek.med. MK—K. oraz
lek. med. H. W. W ww. umowie i zatacznikach wykazano ustugi medyczne Swiadczone
przez:

34 Na 114 pacjentéw przypadato 1,52 etatu przeliczeniowego.

35 Na 110 pacjentéw przypadato 1,75 etatu przeliczeniowego.

3% Na 159 pacjentéw przypadato 2,62 etatu przeliczeniowego.

37 Na 132 pacjentéw przypadato 1,12 etatu przeliczeniowego.

3 Na 115 pacjentoéw przypadato 1,74 etatu przeliczeniowego.

39 Na 110 pacjentéw przypadato 1,87 etatu przeliczeniowego.

40 Na 162 pacjentdw przypadato 2,62 etatu przeliczeniowego.

41 Na 135 pacjentdw przypadato 1,12 etatu przeliczeniowego.

42 Na 115 pacjentow przypadato 1,74 etatu przeliczeniowego.

43 Na 110 pacjentow przypadato 1,87 etatu przeliczeniowego.

44 Na 135 pacjentow przypadato 1,62 etatu przeliczeniowego.

45 Na 116 pacjentdw przypadato 1,74 etatu przeliczeniowego.

46 Na 110 pacjentdw przypadato 1,87 etatu przeliczeniowego.

47 Na 135 pacjentdw przypadato 1,62 etatu przeliczeniowego.

48 Na 116 pacjentow przypadato 1,74 etatu przeliczeniowego.

49 Na 112 pacjentow przypadato 1,87 etatu przeliczeniowego.

50 Na 133 pacjentéw przypadato 1,62 etatu przeliczeniowego.

5111V Oddziat Sanatoryjny w ,Réwnicy”, Oddziat Sanatoryjny ,Kos” i Oddziat Sanatoryjny ,Narcyz’.
521V Oddziat Sanatoryjny w ,Réwnicy” oraz Oddziat Sanatoryjny ,Narcyz".
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1)

lek. med. A.C.-T. w okresie od 1 stycznia 2013 r. do 31 grudnia 2013 r. na | Oddziale
Sanatoryjnym w ,Réwnicy” w wymiarze 28 godz. 30 min. tygodniowo oraz na Oddziale
Szpitalnym Kardiologicznym w ,Réwnicy” w wymiarze 9 godz. 30 min. tygodniowo. Byto
to niezgodne ze stanem faktycznym, poniewaz A.C.-T. od 1 stycznia 2013 r. nie
$wiadczyta juz ustug medycznych na ww. oddziatach.5® Osoba ta nie zostata natomiast
wykazana w SU ,Rosomak’, gdzie faktycznie Swiadczyta ustugi medyczne;

Niezgodno$¢ ze stanem faktycznym powyzszych danych wykazanych w ww. umowie
i zatgcznikach zostata stwierdzona na podstawie:

2)

wniosku PU ,Ustron” z 25 kwietnia 2013 r. zgtaszajacego wpis do ewidencii
Naczelnego Lekarza Uzdrowiska (lek. med. A.C.-T. nie zostata wykazana wsrod
personelu medycznego na Oddziatach Sanatoryjnych ,Réwnicy”, zostata natomiast
wykazana na Oddziale Sanatoryjnym w SU ,Rosomak” w wymiarze min. 30 godz.
tygodniowo),
umowy nr 137/KBK/8/12 o $wiadczenie ustug zdrowotnych z 1 sierpnia 2012 r.
zawartej przez Uzdrowisko z A.C.-T. (w § 2 ust. 2 lit. a zapisano, ze przyjmujacemu
zambwienie w szczegolnosci zostajg powierzone obowigzki lekarza medycyny
w SU ,Rosomak”, co nie wyklucza mozliwosci $wiadczenia ustug na innych
oddziatach Udzielajacego Zamdwienie),
faktur VAT wystawionych Uzdrowisku przez A.C.-T. za opieke nad pacjentami
w miesigcach styczen — lipiec 2013 r. wraz z zatgczonymi do nich wykazami
leczonych pacjentow — tylko Oddziatu Sanatoryjnego ,Rosomak™,
wyjasnien A.C.—T., ztozonych kontrolerowi NIK w trakcie niniejszej kontroli, w ktérych
podata, ze w okresie od 1 stycznia 2013 r. do 6 wrze$nia 2013 r.% nie pracowata
w ,Réwnicy” ani na | Oddziale Sanatoryjnym, ani na Oddziale Szpitalnym
Kardiologicznym; pracowata natomiast w SU ,Rosomak’,
lek. med. D.K. na | Oddziale Sanatoryjnym w ,Rownicy” w okresie od 1 stycznia 2013 r.
do 31 grudnia 2013 r. wwymiarze 9 godz. 30 min. tygodniowo ina V Oddziale
Sanatoryjnym w ,Réwnicy” w wymiarze 9 godz. 50 min. tygodniowo oraz na Oddziale
Sanatoryjnym w SU ,Rosomak” w wymiarze 19 godzin tygodniowo. Byto to niezgodne
ze stanem faktycznym, gdyz lek. med. D.K. nie $wiadczyta ustug medycznych
w 2013r. ani na Oddziale Sanatoryjnym SU ,Rosomak”, ani na | i V Oddziale
Sanatoryjnym w ,Réwnicy”. Pani D.K. w okresie pracy na rzecz PU ,Ustron” $wiadczyta
ustugi medyczne jedynie na VIIl Oddziale Sanatoryjnym znajdujacym sie w ,Réwnicy”
na IX pietrze, gdzie leczeni sg pacjenci petnoptatni. Nie powinna zatem by¢é w ogdle
wykazana w umowie z NFZ.

Niezgodno$¢ ze stanem faktycznym powyzszych danych wykazanych w ww. umowie
i zatgcznikach zostata stwierdzona na podstawie:

wniosku PU ,Ustron” zgtaszajgcego wpis do ewidencji Naczelnego Lekarza
Uzdrowiska (lek. med. D.K. nie zostata wykazana wsréd personelu medycznego
Oddziatu Sanatoryjnego ,Rosomak”, zostata wykazana w zasobach personalnych
,Rownicy” w wymiarze min. 30 godz. tygodniowo, ale nie podano konkretnego
oddziatu),
wyjasnien D.K., ztozonych kontrolerowi NIK w trakcie niniejszej kontroli, w ktérych
podata, ze w okresie od 1 stycznia 2013 r. do 11 wrzesnia 2013 r.% nie pracowata
w SU ,Rosomak’, a w ,Réwnicy” pracowata jedynie na VIIl Oddziale;
przez lek. med. M.K.—K. na Oddziale Sanatoryjnym w SU ,Narcyz’ - w okresie od
1 stycznia 2013 r. do 31 grudnia 2013 r. w wymiarze 37 godzin 55 min tygodniowo.
Byto to niezgodne ze stanem faktycznym, gdyz lek. med. M.K.-K. nie pracowata od
1 stycznia 2013 r. do zakoniczenia kontroli NIK w ,Narcyzie”; Od 1 stycznia 2013 r. Pani
M.K.-K. pracowata w SU ,Rosomak’, co nie zostalo wykazane w ww.umowie
i zatgcznikach.

53 A.
Kard

C.-T. Swiadczyta ustugi medyczne na | Oddziale Sanatoryjnym oraz na Oddziale Szpitalnym
iologicznym do dnia 31 grudnia 2012 r.

5 W wykazach podano pacjentéw skierowanych na leczenie przez NFZ oraz pacjentow
petnoptatnych.

5 Dzien sktadania wyjasnien.

% Dzien sktadania wyjasnien.



Niezgodno$¢ ze stanem faktycznym powyzszych danych wykazanych w ww.umowie

i zatgcznikach zostata stwierdzona na podstawie:

— wnioskéw o urlop wypoczynkowy ztozonych przez Panig M.K.-K., na ktérych podana
byta nazwa jednostki organizacyjnej, w ktérej byta zatrudniona (SU ,Rosomak”),

— planowanych przez Kierownika SU ,Rosomak” harmonogramdw pracy na miesigce
styczen — kwieciert 2013,

— danych zamieszczonych w programie ,Ptace i Kadry Comarch ERP XL HR”, wedtug
ktorych M.K.-K. jest przypisana na state do SU ,Rosomak” i pracowata w miesigcach
maj — wrzesien 2013 r. w SU ,Rosomak” od poniedziatku do pigtku w godz. od 7:00
do 14:35,

- wyjadnien lek. med. MK.K., zitozonych kontrolerowi NIK, w ktorych podata,
ze wokresie od 1 stycznia 2013 r. do 12 wrzesnia 2013 r.5 nie pracowata
w SU ,Narcyz’, pracowata natomiast w SU ,Rosomak’;

— kart rozktadu czasu pracy lekarza prowadzonych dla lek. med. M.K—K.
w SU ,Rosomak” za miesigce styczen — wrzesien 2013 r.,

4) przez lek. med. HW. na Oddziale Sanatoryjnym w SU ,Kos” — w okresie od 1 stycznia
2013 r. do 31 grudnia 2013 r. — w wymiarze 19 godz. tygodniowo Byto to niezgodne ze
stanem ze stanem faktycznym, gdyz lek. med. HW. nie $wiadczyta w okresie od
1 stycznia 2013 r. do dnia dzisiejszego ustug medycznych w SU ,Kos’, pracowata
natomiast na Ill Oddziale Sanatoryjnym w ,Réwnicy”.

Niezgodno$¢ ze stanem faktycznym powyzszych danych wykazanych w ww. umowie

i zatgcznikach zostata stwierdzona na podstawie:

— ww. wniosku PU ,Ustron” zglaszajacego wpis do ewidencji Naczelnego Lekarza
Uzdrowiska (lek. med. H.W. nie zostata wykazana wsrod personelu medycznego
Oddziatu Sanatoryjnego w SU ,Kos”, lecz w zasobach personalnych ,Rownicy”
w wymiarze min. 30 godz. tygodniowo),

— wyjasnien H.W., zlozonych kontrolerowi NIK w trakcie niniejszej kontroli, w ktorych
podata, ze w okresie od 1 stycznia 2013 r. do 16 wrze$nia 2013 r.%8 nie pracowata
w SU ,Kos”, a w ,Rdéwnicy” czasami prowadzita pacjentow przeniesionych z SU
,K0S”, po zmianie ich miejsca zakwaterowania na terenie Uzdrowiska;

(dowod: akta kontroli str. 1250, 1257-1259, 1647-1659, 1663-1673, 1682-1685,
1708-1723, 1742-1745, 1795, 1799, 1808, 1818, 1829, 1832, 1850, 1894, 1897,
1907, 1918, 1929, 1931, 1950, 1997, 2000, 2010, 2023, 2034, 2037, 2105, 2108,
2119, 2132, 2145, 2148, 2169, 2218, 2221, 2232, 2245, 2257, 2261, 2282)

Lek. med. A.C-T., lek. med. D. K. oraz lek. med. HW. zawarty z PU ,Ustron” umowy

kontraktowe o Swiadczenie ustug medycznych.>®

Zgodnie z § 1 ust. 2 umowy nr 215/NO/12/08 z 1 grudnia 2008 r. o $wiadczenie ustug

medycznych zawartej przez Uzdrowisko z lek. med. D.K. oraz umowy nr 135/NO/08/08

z 8 wrzebnia 2008 r. zawartej z lek. med. H.W.: ,Ustugi bedg $wiadczone w miejscach

wskazanych na terenie NZOZ-u Zamawiajacego, zgodnie z osobno ustalonym przez strony

harmonogramem godzinowym”.
(dowdd: akta kontroli str. 1674-1680, 1724-1729)

Kontrolerowi NIK nie przedtozono do kontroli harmonograméw godzinowych $Swiadczenia

ustug medycznych przez DK. i HW., jak réwniez list obecnosci ww. oséb oraz

lek med. A.C.— T., wyjasniajac, ze wykonywanie $wiadczen medycznych przez ww. osoby
jest rozliczane ,na podstawie przedstawianych przez ww. lekarzy rachunkow, ktore sg
weryfikowane i sprawdzane”.

(dowdd: akta kontroli str. 1660-1662)

Zgodnie z § 2 ust. 1, 3, 9, 10 i 12 umowy na 2013 r. zawartej pomiedzy SOW NFZ -

a Uzdrowiskiem®?:

— $wiadczenia gwarantowane w zakresie lecznictwa uzdrowiskowego udzielane sqg
przez osoby wymienione w zataczniku nr 2 do umowy — ,Harmonogram — zasoby”
(ust. 1);

57 Dzien sktadania wyjasnien.

% Dzien sktadania wyjasnien.

5 Lek. med. Matgorzata K.-K. byta zatrudniona w Uzdrowisku w ramach umowy o prace.
80 Zwanym dalej ,Swiadczeniodawca’.
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— dane o potencjale wykonawczym Swiadczeniodawcy przeznaczonym do realizacji
umowy, bedace w jego dyspozycji, okreslone s w zalgczniku nr 2 -
,Harmonogram - zasoby” (ust. 3);

— $wiadczeniodawca zobowigzany jest do biezacego aktualizowania danych o swoim
potencjale wykonawczym przeznaczonym do realizacji umowy, przez ktéry rozumie
sie zasoby bedace w dyspozycji Swiadczeniodawcy stuzace wykonywaniu
$wiadczen opieki zdrowotnej, w szczegélno$ci osoby udzielajace tych $wiadczen
i wykonujace zabiegi. Zmiany wymagajg zgtoszenia dyrektorowi®' najpozniej w dniu
poprzedzajacym ich powstanie albo — w przypadkach losowych — niezwtocznie po
ich powstaniu (ust. 9);

— aktualizacji danych, o ktérych mowa w ust. 9, nalezy dokonywa¢ za pomocg
udostepnionych przez NFZ aplikacji informatycznych, w szczegdlnosci Portalu
Narodowego Funduszu Zdrowia, na zasadach i warunkach okre$lonych
w zataczniku Nr 1 do zarzadzenia Nr45/2009/DSOZ Prezesa NFZ z dnia
5 pazdziernika 2009 r., ze zm. w sprawie korzystania z Portalu Narodowego
Funduszu Zdrowia oraz w umowie upowazniajgcej do korzystania z tego Portalu
(ust. 10);

— Swiadczeniodawca jest zobowigzany do systematycznego i ciagtego wykonywania
umowy przez caly jej okres obowigzywania (ust. 12).

(dowdd: akta kontroli str. 1782-1784)

Zgodnie z § 6 ust. 6, 7 i 8 zarzadzenia Prezesa NFZ Nr69/2012/DSM z dnia
26 pazdziernika 2012 r. wsprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw
w rodzaju lecznictwo uzdrowiskowe:

— Swiadczeniodawca realizuje $wiadczenia przy pomocy personelu wymienionego
w zataczniku nr 2 do umowy?®? (ust. 6).

— wszelkie zmiany personelu, o ktdrym mowa w ust. 6, w okresie obowigzywania
umowy wymagaja akceptacji wtasciwego oddziatu wojewddzkiego Funduszu
(ust. 7).

— w przypadku nieobecnosci personelu realizujacego Swiadczenia zgodnie z umowg,
zawartg z Funduszem, $wiadczeniodawca zobowigzany jest poinformowaé
$wiadczeniobiorcow  oraz  wojewddzki  oddziat  Funduszu o sposobie
zorganizowania opieki w zastepstwie, w miejscu udzielania $wiadczen (ust. 8).

Zgodnie z § 6 ust. 1i 2 zatacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r.
w sprawie ogdinych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;:

1. Swiadczenia udzielane sq osobiscie przez osoby wykonujace zawody medyczne lub inne
osoby posiadajace odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia do udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej w okreslonym zakresie lub okreSlonej dziedzinie medycyny, zgodnie
zZ zatgcznikiem do umowy®,

2. Zmiany w zataczniku, o ktorym mowa w ust. 1, wymagajg zgtoszenia dyrektorowi
oddziatu wojewddzkiego Funduszu najpdzniej w dniu poprzedzajacym ich powstanie albo -
w przypadkach losowych - niezwtocznie po zaistnieniu zdarzenia.

Byly Prezes Zarzadu Marcin Kottun w odpowiedzi na pytanie: Dlaczego $wiadczenia opieki
medycznej wykazane w podpisanej przez Pana umowie na 2013 r., zawartej z NFZ
na udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe, zaplanowane do
wykonania przez lek. med. D.K. w ,Rosomaku”, lek. med. H.W. w Kosie” oraz przez
lek. med. A.C.-T. na | Oddziale Sanatoryjnym i Szpitalnym Oddziale Kardiologicznym
w Sanatorium i Szpitalu Uzdrowiskowym ,Réwnica” nie byty w styczniu 2013 r. realizowane?
- wyjasnit, iz nadzor, zarébwno nad przygotowywaniem ofert, jak i realizacjg umowy
sprawowat bezposrednio Dyrektor Medyczny - Wiceprezes Zarzadu. W zwigzku

61 Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ w Katowicach.

62 O udzielanie $wiadczen.

63 Dz. U. Nr 81, poz. 484.

64 O udzielanie $wiadczen zawartg przez Fundusz ze $wiadczeniodawca, w danym rodzaju, na
okre$lony zakres Swiadczen.
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Z powyzszym nie posiadam wiedzy aby udzielic catoSciowej i kompletnej odpowiedzi na
Zadane pytania.”
(dowod: akta kontroli str. 3843-3846)
Zataczniki nr 1 do aneksow (nr 3/2013, 6/2013, 8/2013 i 9/2013) do umowy na 2013 r.
podpisali: Czlonek Zarzadu Gtéwny Ksiegowy Cezary Derewniuk oraz Wiceprezes Zarzadu
Piotr Ciepat.
(dowdd: akta kontroli str. 1995, 2103, 2216, 2329)
W sprawie przyczyny podpisania ww. zatacznikow, zawierajacych niezgodne ze stanem
faktycznym dane:

— Czonek Zarzadu Cezary Derewniuk zeznat, ze nie wiedzial, iz dane dotyczace
$wiadczenia ustug medycznych przez lek. med. A.C.-T. lek.med. DK,
lek. med. M.K.-K. oraz lek. med. H.W. byly niezgodne ze stanem faktycznym.
Zeznat rowniez: ,Nie bytem Swiadom, iz w zwigzku z powyzszym naruszone
zostaty warunki zawartej z NFZ umowy.”;

— Wiceprezes Zarzadu Piotr Ciepat zeznat, ze nie wiedziat, iz dane dotyczace
miejsca i czasu $wiadczenia ustug medycznych przez ww. lekarzy byly niezgodne
ze stanem rzeczywistym. Zeznat rowniez: ,Podpisujac ww. zatgczniki opieratem sie
na zaftozeniu, ze kadra zarzadzajgca pionem medycznym dotozyta nalezytych
staran w przygotowaniu tych dokumentow. W czasie kiedy zaczatem petni¢
w Uzdrowisku funkcje Wiceprezesa Zarzadu opartem sie na opinii Dyrektora
Medycznego Anny tados-Krupy. Jako Cztonek Zarzadu petnie funkcje Dyrektora
Finansowego w Uzdrowisku.”

(dowod: akta kontroli str. 2334-2340)
Prezes Zarzadu Bartosz Sadowski zeznat, ze nie analizowat szczegbtowo danych odnosnie
miejsca i czasu wykonywania ustug medycznych przez lek. med. A.C.-T., lek. med. D.K,,
lek. med. M.K.—K. oraz lek. med. H.W. i nie wiedziat, Ze dane te byty podane w zatgcznikach
do umowy z NFZ niezgodnie ze stanem faktycznym.

(dowdd: akta kontroli str. 2330-2331)
Uchwatg nr 12/02/2013 Rada Nadzorcza PU ,Ustron” powotata Panig Anne tado$-Krupe
do petnienia funkcji Wiceprezesa Zarzadu do spraw medycznych.

(dowod: akta kontroli str. 2378)

Dr n. med. Anna tado$—Krupa wyjasnita: ,Pefnitam funkcje Wiceprezesa Zarzadu na
podstawie umowy z dnia 19 marca 2013 roku, ktorq otrzymatam i podpisatam dnia 8 maja
2013 roku. (...) Wczesniej na podstawie umowy z dnia 2 kwietnia 2013 roku pefnitam
funkcje Dyrektora Medycznego. Na polecenie pana Prezesa Bartosza Sadowskiego
wszelka polityka kadrowa, w tym pionu medycznego zostata powierzona pani Joannie
Mnich, obecnej Dyrektor Operacyjnej ,Uzdrowiska”. Wobec powyzszego uznatam, ze dalsza
moja obecnosc¢ w firmie w pionie zarzgdzajacym nie ma sensu. Dnia 13 czerwca 2013 roku
zlozytam rezygnacje z petnienia funkcji cztonka Zarzadu. Motywem mojej decyzji byt brak
mozliwosci wspofpracy z pozostalymi cztonkami Zarzadu w kwestiach zasadniczych,
m.in. kontraktowania, zarzadzania personelem medycznym. Ponadfo w kierowanych do
mnie stownie | korespondencyjnie poleceniach Prezes Zarzadu wyraznie zaznaczyt, ze
zabrania mi sie podejmowania jakichkolwiek decyzji dotyczacych wspomnianych tematow.
(...) Wezesniej pracowatam jako lekarz i nie miatam dostepu do dokumentacji zwigzanej
z zarzagdzaniem Spotka, w tym dokumentacji zwigzanej z kontraktowaniem, umowami
lekarzy. Nie podejmowatam decyzji zwigzanych z przesunieciami kadry medycznej. Na
temat tych okolicznosci nie posiadatam szczegotowej wiedzy. (...)”

(dowdd: akta kontroli str. 2381-2384)
Dane dotyczace miejsca (jednostki i komérki organizacyjnej) i godzin udzielania $wiadczen
medycznych przez personel medyczny zatrudniony/$wiadczacy ustugi  medyczne
w Przedsiebiorstwie Uzdrowiskowym ,Ustron” SA wprowadzane byly do portalu NFZ —
Systemu Zarzadzania Obiegiem Informacji®®. Na podstawie tych danych zostaty
wygenerowane w NFZ zatgczniki ,Harmonogram — zasoby” do ww. umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe, zawierajgce m.in. opisane
powyzej, niezgodne ze stanem faktycznym, informacje dotyczace miejsca i czasu

65 Zwanym dalej ,SZOI".
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$wiadczenia ustug medycznych przez lek. med. A.C.-T., lek. med. D.K., lek. med. M.K.-K.
i lek. med. H.W.
Osobg odpowiedzialng za obstuge SZOI byta w okresie od 17 marca 2011 r. do
zakonczenia kontroli NIK (30 wrzesnia 2013 r.)68 Urszula Zebrowska — Kierownik Dziatu
Statystyki Medycznej i Rozliczen.

(dowod: akta kontroli str. 2418-2427)

Zgodnie z § 6 ust. 1 pkt 3i 4, ust. 2i ust. 3 zatacznika nr 1 ,Regulamin korzystania z Portalu
Narodowego Funduszu Zdrowia” do zarzadzenia Nr 45/2009/DSOZ Prezesa NFZ
z 5 pazdziernika 2009 r. w sprawie korzystania z Portalu NFZ:
1. Uzytkownik®” jest obowigzany do wprowadzania kompletnych, rzetelnych
i zgodnych ze stanem rzeczywistym nastepujacych danych: dotyczacych
kwalifikacji i harmonogramu pracy personelu (ust. 1 pkt 3), innych, dotyczacych
potencjatu wykonawczego Uzytkownika stuzacych do realizacji $wiadczen opieki
zdrowotnej ust. 1 pkt 4).
2. Uzytkownik jest obowigzany do biezacej aktualizacji danych, o ktérych mowa
w ust. 1.
3. Uzytkownik odpowiada za zgodno$¢ informacji dostepnych w Portalu ze stanem
faktycznym.

W sprawie wprowadzenia do SZOI niezgodnych ze stanem faktycznym informacii
dotyczacych miejsca i czasu $wiadczenia ustug medycznych przez lek. med. A.C.-T.,
lek. med. D.K., lek. med. M.K.-K. i lek. med. H.W. Kierownik Dziatu Statystyki Medycznej
Urszula Zebrowska zeznata, ze informacje o rozpoczeciu lub zakonczeniu wykonywania
pracy/$wiadczenia ustug medycznych przez lekarzy i pielegniarki otrzymywata z Dziatu
Kadr. Nastepnie zwracata sie z pytaniem o miejsce (jednostke organizacyjna) i czas (dni,
godziny) wykonywania ustug medycznych przez konkretng osobe do Dyrektora do Spraw
Lecznictwa (w przypadku lekarzy) i do Naczelnej Pielegniarki (w przypadku pielegniarek).
Dyrektor do Spraw Lecznictwa iNaczelna Pielegniarka informowali Panig Urszule
Zebrowska ustnie o miejscu i czasie (dniach i godzinach) wykonywania ustug medycznych
przez lekarzy i pielegniarki. Ponadto Kierownik Dziatu Statystyki Medycznej i Rozliczen
zeznata: ,Pacjenci przyjmowani w zakresie lecznictwa uzdrowiskowego finansowanego
przez Narodowy Fundusz Zdrowia sg kierowani przez Slaski Oddziat NFZ do konkretnych
oddziatow szpitalnych i sanatoryjnych Przedsigbiorstwa Uzdrowiskowego Ustron SA. {...)
NFZ wymaga, aby lekarz przypisany w umowie o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej
(lecznictwo uzdrowiskowe) - do danego oddziatu - leczyt tylko pacjentéw skierowanych
przez NFZ na ten konkretny oddziat. Z réznych jednak wzgledéw (remont budynku Réwnica,
stan zdrowia pacjenta uniemozliwiajacy pobyt w budynkach Kos, Narcyz, Rosomak)
pacjenci sq kwaterowani na innych oddziatach, niz wskazuje skierowanie NFZ. Aby méc
spetni¢ wymog NFZ lekarze nie sq wykazywani jedynie na oddziatach, na ktorych faktycznie
(fizycznie) przyjmujq i leczq pacjentdw, ale rowniez na niektorych pozostatych oddziafach.
Zdarza sie tez, ze lekarze nie sq wykazani w umowie z NFZ na oddziale, na ktorym
faktycznie Swiadczq ustugi opieki zdrowotnej, poniewaz prowadzg na tym oddziale
pacjentoéw tam zakwaterowanych, ale posiadajgcych skierowanie na oddziat, do ktorego jest
przypisany lekarz w umowie z NFZ.” Kierownik Dziatu Statystyki Medycznej i Rozliczen
zeznata, ze zamiescita w SZOI niezgodne ze stanem rzeczywistym informacje odno$nie
miejsca i czasu udzielania $wiadczen medycznych przez ww. lekarzy, ze wzgledu na
funkcjonowanie w Uzdrowisku powyzszego mechanizmu.

(dowdd: akta kontroli str. 2431-2433)
Ponadto Kierownik Dziatu Statystyki Medycznej zamie$cita w SZOI niezgodne ze stanem
rzeczywistym informacje, ze ,0od 01.09.2013 r. do nadal” lek. med. D.K. $wiadczy ustugi

66 Z przerwg w okresie od 1 stycznia 2012 r. do 30 listopada 2012 r., kiedy Pani Urszula Zebrowska
przebywata na zwolnieniu lekarskim oraz urlopie macierzyriskim.

67 Zgodnie z § 2 pkt 4 uzyte ww. ,Regulaminu korzystania z Portalu NFZ" uzyte w Regulaminie
okreslenie ,Uzytkownik” oznacza $wiadczeniodawce przystepujacego do postepowan w sprawie
zawarcia uméw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej albo ktéry zawart takg umowe
z Funduszem, podwykonawce, ktory bedzie udzielat lub udziela $wiadczeri opieki zdrowotnej
w ramach umowy ze $wiadczeniodawca.
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medyczne na Oddziale Sanatoryjinym w SU ,Narcyz’, lek. med. M.K-K. pracuje na
|'i V Oddziale Sanatoryjnym w ,Réwnicy” oraz lek. med. H.W. $wiadczy ustugi medyczne na
V/ Oddziale Sanatoryjnym w ,Rownicy”. Kierownik Dziatu Statystyki Medycznej zeznata, ze
przyczyna zamieszczenia powyzszych danych w SZOI byta, taka sama jak przytoczona
powyze;.
(dowod: akta kontroli str. 1647-1648, 1659, 1672-1673, 1682-1683, 1722-
1723, 2426-2427, 2431-2433)
Wyjasnienie b. Dyrektora ds. Medycznych Anny Lado$-Krupy, ztozone rowniez w zwigzku
z pytaniem o zamieszczanie w SZOI niezgodnych ze stanem faktycznych danych, zostato
przytoczone powyzej w niniejszym punkcie wystapienia pokontrolnego. W okresie od
rezygnaciji dr n. med. Anny Lado$-Krupy z petnienia funkcji Cztonka Zarzadu Uzdrowiska do
zakoniczenia kontroli NIK stanowisko Dyrektora ds. Medycznych nie byto objete.
Na podstawie umowy o $wiadczenie ustug zarzadzania (kontrakt menedzerski) zawartej
1wrzesnia 2013 r. z PU ,Ustror” Pani Joanna Mnich objeta funkcje Dyrektora
Operacyjnego, ktdremu powierzono nadzér oraz zarzadzanie pracami m.in. Dziatu Kadr
oraz Dziatu Statystyki Medycznej i Kontraktowania.
(dowdd: akta kontroli str. 2437-2457)
W odpowiedzi na pytanie: Czy wie Pani, iz w Uzdrowisku funkcjonuje mechanizm
polegajacy na tym, iz pacjenci sq kwaterowani na innych oddziatach, niz wskazuje
skierowanie NFZ, natomiast lekarze nie sg wykazywani w SZOI jedynie na oddziatach, na
ktérych faktycznie (fizycznie) przyjmujq i lecza pacjentéw, ale réwniez na niektérych
pozostatych oddziatach? — Dyrektor Operacyjny Joanna Mnich zeznata: ,W zwigzku
Z prowadzonymi  pracami remonfowymi na obiekcie ,Réwnica” Przedsigbiorstwo
Uzdrowiskowe ,Ustrori” S.A. wystapito do NFZ o wyrazenie zgody na kwaterowanie czesci
pacjentéw, skierowanych na Ill i V Oddziat Sanatoryjny w Sanatorium i Szpitalu
Uzdrowiskowym ,Réwnica”, w budynkach Sanatoriow Uzdrowiskowych ,Kos”, ,Narcyz”
i ,Rosomak”. Uzdrowisko otrzymato w | kwartale 2013 r. pisemng zgode NFZ na
zakwaterowywanie pacjentow posiadajgcych skierowanie na Ill i V Oddziat Sanatoryjny
w Sanatorium i Szpitalu Uzdrowiskowym ,Rownica” — w budynkach Sanatoriow
Uzdrowiskowych ,Kos”, ,Narcyz” i ,Rosomak”. Jest mi wiadomo, ze lekarze $wiadczacy
ustugi medyczne dla Uzdrowiska sq wykazani w umowie nr 17-00-02324-13-02/12/11-08-
02324-01 o udzielanie $wiadczefi opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe zawartej
ZNFZ w dniu 28 listopada 2012 r. oraz w zatgcznikach ,Harmonogram - zasoby” do
aneksow do tej umowy zawsze w wiecej, niz wjednej komorce organizacyjnej.
Réwnoczesnie umowy/kontrakty, zawarte z lekarzami, sq tak skonstruowane, ze dajq
mozliwo$¢ $wiadczenia ustug medycznych w réznych komorkach organizacyjnych
Uzdrowiska, wskazanych przez Zarzad Uzdrowiska.”
Dyrektor Operacyjna zeznata rowniez, ze nie przypomina sobie, zeby polecita Kierownikowi
Dziatu Statystyki Medycznej i Rozliczen Urszuli Zebrowskiej, aby wprowadzita do SZOI
informacje, ze lek. med. D.K. od dnia 1 wrzes$nia 2013 r. do ,nadal” udziela $wiadczenia
medyczne w ,Narcyzie”. Joanna Mnich zeznata: ,Zdarza sie, ze pacjenci skierowani do
budynkow sanatoryjnych »Kos«, »Narcyz«, \Rosomak« sq kwaterowani z roznych wzgledow
— gfownie medycznych — w »Rownicy«. Wowczas wykazanie lekarza rownoczesnie w kilku
komarkach organizacyjnych pozwala na rozliczenie pacjenta w systemie. Mogfo tak wiasnie
by¢ w przypadku lek. med. D.K., ktéra Swiadczy ustugi medyczne w »Rownicy«, a nie
Swiadczy tych ustug w »Narcyzie«.”
W odpowiedzi na pytanie: ,Dlaczego w SZOl wprowadzona jest informacja, ze
lek. med. D.K. $wiadczy od 1 stycznia 2011 r. do ,nadal” ustugi medyczne na Oddziale
Sanatoryjnym w ,Rosomaku”, skoro Pani D.K. nie $wiadczyta w ww. okresie ustug
medycznych w ,Rosomaku™? — Joanna Mnich zeznata: ,Pani D.K. jest wykazana w SZOI
w »Rosomaku«, pomimo, ze nie $wiadczy tam faktycznie ustug medycznych, poniewaz leczy
ona pacjentdow zakwaterowanych w »Réwnicy« ktdrzy posiadajg skierowanie do
»Rosomaka«. W innym przypadku nie bytoby mozliwe rozliczenie NFZ ustug zdrowotnych
Swiadczonych na rzecz tych pacjentow.”

6 W okresie wczesniejszym Pani Joanna Mnich na podstawie uméw o dzieto z 14 lutego 2013 r.
i 20 maja 2013 r. wykonywata na rzecz PU ,Ustron” audyt struktury organizacyjnej i personaingj
ukierunkowany na reorganizacje zasob6w kadrowych.
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Dyrektor Operacyjna zeznata ponadto, ze nie wie dlaczego w SZOIl wprowadzona jest
informacja, ze lek. med. M.K.-K. $wiadczy nadal® ustugi medyczne w ,Narcyzie”. Informacja
ta zostata wprowadzona na etapie kontraktowania w listopadzie 2012 r. i nie zostata
zweryfikowana. Joanna Mnich zeznata: ,Polecitam Kierownikowi Dziatu Statystyki
Medycznej i Rozliczeri wprowadzi¢ do SZOI informacje, ze od 1 wrzesnia 2013 r. do »nadal”
Pani M.K.-K. $wiadczy ustugi medyczne na | i V Oddziale Sanatoryjnym w »Réwnicy«.
W zwigzku z kwaterowaniem w »Rosomaku« pacjentow skierowanych |iV Oddziat
Sanatoryjny w »Rownicy« lek. med. M.K.-K. zostata wykazana od 1 wrze$nia 2013 r. na tych
oddziatach, chociaz faktycznie $wiadczy ustugi medyczne wzgledem tych pacjentow
w »Rosomaku«”.
W odpowiedzi na pytanie: Dlaczego lek. med. HW. jest wykazana w SZOI od 1 stycznia
2011 r. do ,nadal” na Oddziale Sanatoryjnym Sanatorium Uzdrowiskowego ,Kos”, skoro nie
$wiadczyta ona w ww. okresie ustug medycznych w ,Kosie™? - Joanna Mnich zeznata:
JLek.med. HW. jest wykazana w SZOl na Oddziale Sanatoryjnym Sanatorium
Uzdrowiskowego ,Kos” od 1 stycznia 2011 r. do ,nadal’, poniewaz pacjenci, ktorzy
posiadajg skierowania do ,Kosa” czasami, ze wzgledow gtownie medycznych, sg
kwaterowani na ,Rownicy” i tam sq leczeni przez lek. med. H.W. Gdyby lek. med. H.W. nie
byta wykazana w umowie z NFZ w ,Kosie” nie bytoby mozliwosci rozliczenia takich
pacjentow.” Dyrektor Operacyjna zeznata rowniez: ,Polecitam Kierownikowi Dziafu
Statystyki Medycznej i Rozliczery wprowadzi¢ do SZOI informacje, ze od 1 wrzesnia 2013 r.
do ,nadal” Pani H.W. $wiadczy ustugi medyczne na V Oddziale Sanatoryjnym w ,Réwnicy,
chociaz faktycznie $wiadczy ona ustugi medyczne na Il Oddziale Sanatoryjnym, dla
zapewnienia mozliwosci leczenia przez H.W. réwniez pacjentow skierowanych na V Oddziat
Sanatoryjny.”

(dowdd: akta kontroli str. 2458-2461)
Dyrektor SOW NFZ, pismami z 27 marca 2013 r.7 oraz 21 czerwca 2013 .”*, wyrazit zgode,
ze wzgledu na prace modernizacyjne, na zakwaterowanie kuracjuszy majacych skierowania
na Oddziaty Sanatoryjne Ill i V w ,Rownicy”?2 na Oddziatach Sanatoryjnych SU ,Kos’,
,Narcyz" i ,Rosomak”.

(dowdd: akta kontroli str. 2462-2466)
Cztonek Zarzadu Cezary Derewniuk zeznat, ze nie wiedziat o tym, iz pacjenci sg
w Uzdrowisku kwaterowani na innych oddziatach, niz wskazuje skierowanie NFZ, natomiast
lekarze nie sg wykazywani w SZOI jedynie na oddziatach, na ktérych faktycznie (fizycznie)
przyjmujg i leczg pacjentow, ale réwniez na niektorych pozostatych oddziatach. ,Z mojej
wiedzy wynika, iz realizacja Swiadczen, w tym kwaterowanie pacjentow oraz zatrudnienie
lekarzy realizowane byto i jest zgodne z tre$cig umowy zawartej z NFZ, a jezeli wystepowaty
odstepstwa od umowy, zarbwno w zakwaterowaniu kuracjuszy, jak rowniez w obsfudze
lekarskiej, byto to uzgodnione z NFZ (np. w czasie remontow).”

(dowdd: akta kontroli str. 2335)
Wiceprezes Zarzadu Piotr Ciepat zeznat ,Nie wiedziatem, iz w Przedsigbiorstwie
Uzdrowiskowym ,Ustron” S.A.  funkcjonuje mechanizm polegajacy na celowym
zamieszczaniu w Systemie Zarzadzania Obiegiem Informacji na Portalu Narodowego
Funduszu Zdrowia oraz w zatgcznikach ,Harmonogram — zasoby” do umow o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe zawartych z NFZ - niezgodnych ze
stanem faktycznym danych odno$nie miejsca (komorki organizacyjnej) igodzin
wykonywania Swiadczen medycznych przez lekarzy.”
(dowod: akta kontroli str. 2339)

Prezes Zarzadu Bartosz Sadowski w odpowiedzi na pytanie kontrolera NIK: Jak wyjasni
fakt, iz w Przedsiebiorstwie Uzdrowiskowym ,Ustron” S.A. funkcjonuje mechanizm
polegajacy na celowym zamieszczaniu w Systemie Zarzadzania Obiegiem Informacji na
Portalu Narodowego Funduszu Zdrowia oraz w zatacznikach ,Harmonogram — zasoby” do
umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe, zawartych

89 W rzeczywistoSci lek. med. Matgorzata K—K. zaprzestata pracowa¢ w ,Narcyzie” z dniem
31 grudnia 2012 .

70 Pismo znak: Slaski OW NFZ-WSM-1I-076-2-22856-KP/2013.

71 Pismo znak: Slaski OW NFZ-WSM-1I-076-3-43745-KP/2013.

72 Dotyczy turnuséw nr od 5 do 17.
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zNFZ - niezgodnych ze stanem faktycznym danych odno$nie miejsca (komorki
organizacyjnej) i godzin wykonywania $wiadczen medycznych przez lekarzy? - zeznat: ,Nie
zawsze uzupetniamy na biezaco faktyczny stan przynaleznosci lekarza do danej komorki
organizacyjnej i stad wynikajg rozbieznoSci. Ponadto réznica powyzsza wynika czasami
Z powodu remontow przeprowadzanych w Uzdrowisku i koniecznosci przeniesienia, za
zgodg i wiedzg NFZ, pacjentow do innych komorek organizacyjnych, niz wskazane
w Skierowaniu. Remonty iinwestycje przeprowadzane przez Uzdrowisko Ustron majg na
celu poprawe warunkéw noclegowo - Zywieniowo - rehabilitacyjnych. Staramy sie
wszystkie te czynno$ci wykonywac bez zbednej zwtoki dla Uzdrowiska Ustron.”

(dowod: akta kontroli str. 2330)
W zatgczniku nr 2 ,Harmonogram — zasoby”, w brzmieniu zgodnym z zatgcznikiem nr 1 do
aneksu nr 14 z 13 grudnia 2011 r. do umowy nr 17-00-02324-11-02 (12-11-08-02324-01)
0 udzielnie Swiadczen opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe’, zawartej 7 grudnia
2010 r. z NFZ, zamieszczono niezgodne ze stanem faktycznym dane dotyczace
Swiadczenia ustug medycznych przez lek. med. D.K. na Oddziale Sanatoryjnym
w SU ,Rosomak” oraz przez lek. med. HW. na Oddziale Sanatoryjnym w SU ,Kos”.
W ww. zataczniku wykazano ustugi medyczne $wiadczone:

— przez lek. med. D.K. w SU ,Rosomak” — w okresie od 1 listopada 2011 r. do
31 grudnia 2011 r. - w wymiarze 18 godzin 55 min. tygodniowo. Byto to niezgodne
ze stanem faktycznym, gdyz lek. med. D.K. nie $wiadczyta ustug medycznych
w ww. okresie w SU ,Rosomak’”;

—  przez lek. med. HW. w SU ,Kos” — w okresie od 1 stycznia 2011 r. do 31 grudnia
2011 r. — w wymiarze 12 godzin tygodniowo. Byto to niezgodne ze stanem
faktycznym, gdyz lek. med. H.W. nie $wiadczyta ustug medycznych w ww. okresie
w SU ,Kos”.

Wyzej wymieniony zatgcznik podpisali: Cztonek Zarzadu Cezary Derewniuk oraz
Wiceprezes Zarzadu Dyrektor Medyczny Dariusz Lubon.

(dowod: akta kontroli str. 1672-1673, 1722-1723, 1742-1743, 2585-2586, 2644,

2651, 2660, 2665, 2673-2674)

Zgodnie z § 2 ust. 1, 319 umowy na 2011 r.

— Swiadczenia gwarantowane w zakresie lecznictwa uzdrowiskowego udzielane sg
przez osoby wymienione w zataczniku nr 2 do umowy — ,Harmonogram — zasoby”
(ust. 1);

— Dane o potencjale wykonawczym Swiadczeniodawcy przeznaczonym do realizagji
umowy, bedace w jego dyspozycji, okreslone s w zalgczniku nr 2 -
,Harmonogram — zasoby” (ust. 3);

— Swiadczeniodawca zobowigzany jest do biezacego aktualizowania danych
0 swoim potencjale wykonawczym przeznaczonym do realizacji umowy, przez
ktory rozumie sie zasoby bedace w dyspozycji Swiadczeniodawcy stuzace
wykonywaniu $wiadczen opieki zdrowotnej, w szczegoinosci osoby udzielajace
tych Swiadczen i zabiegi. Zmiany wymagajg zgtoszenia dyrektorowi™ najpdzniej
wdniu poprzedzajagcym ich powstanie albo - w przypadkach losowych -
niezwtocznie po ich powstaniu (ust. 9).

(dowdd: akta kontroli str. 2485-2487)

Zgodnie z § 6 ust. 6 zarzadzenia Nr 54/2010/DSM Prezesa NFZ z dnia 8 wrze$nia 2010 r.
w sprawie okreSlenia warunkow zawierania i realizacji uméw w rodzaju lecznictwo
uzdrowiskowe Swiadczeniodawca realizuje $wiadczenia przy pomocy personelu
wymienionego w zatgczniku nr 2 do umowy.

Dr n. med. Katarzyna Wencel, ktéra w okresie od 1 lipca 2007 r. do 10 lutego 2011 r. petnita
w Uzdrowisku funkcje Dyrektora ds. Lecznictwa, wyjasnita, ze lek. med. D.K.
i lek. med. HW. prawdopodobnie zaplanowane byly do $wiadczenia ustug na
ww. oddziatach i stad zostaty zgloszone w ofercie do NFZ. ,W ciggu roku dokonywaty sie
prawdopodobnie zmiany w miejscu udzielania pomocy lekarskiej, wynikajgce np. z czasowej

73 Zwanej dalej ,umowa na 2011 r.".
74 Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ w Katowicach.
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nieobecnosci lekarzy. Nie jestem w stanie ze wzgledu na uptyw czasu okre$lic jakie byly to
Zmiany i kogo dotyczyty oraz czy byly zgtaszane do NFZ, szczegolnie w sytuacji gdy od
lutego 2011 r. nie pracowatam w Uzdrowisku i nie miatam wpfywu na organizacje pracy
w Uzdrowisku.”
(dowod: akta kontroli str. 2483-2484)
Cztonek Zarzadu Cezary Derewniuk zeznat, ze podpisujac umowy o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe i zatgczniki do tych uméw, szczegdlng uwage
kierowat na zagadnienia dotyczace finansowania tych uméw, z racji zakresu obowigzkow,
ktdre petnit w Uzdrowisku (Gtowny Ksiegowy). Zeznat réwniez, iz nie wiedziat, ze powyzsze
dane byly niezgodne ze stanem faktycznym. ,Przy konstruowaniu umowy o $wiadczenie
ustug opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe na 2011 r. oraz anekséw do tej umowy
nie miatem wptywu na zarzgdzanie kadrq medyczng.”
(dowod: akta kontroli str. 2335-2336)
Wiceprezesem Zarzadu oraz Dyrektorem ds. Lecznictwa w okresie od 11 lutego 2011 r. do
1 lutego 2013 r. byt dr n. med. Dariusz Lubon. W kontrakcie menedzerskim zawartym
11 lutego 2011 r. przez PU ,Ustron” z Panem Dariuszem Luboniem’™ zapisano, iz do
obowigzkéw Menedzera naleze¢ bedzie — oprocz obowigzkéw wynikajacych z Kodeksu
spotek handlowych, ktére wykonywane bedq facznie z innymi cztonkami Zarzadu lub
powotanymi prokurentami — w szczegélnoci czynnosci zwigzane z petnieniem funkcji
Dyrektora do spraw lecznictwa, ktore obejmuje rowniez zarzadzanie biezace Spotka,
w szczegblnosci z uwzglednieniem czesci dziatalnosci Spétki zwigzanej z lecznictwem.
(dowod: akta kontroli str. 1547, 2467, 2470-2474)
Dr n. med. Dariusz Lubon wyjasnit: ,Umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej —
lecznictwo uzdrowiskowe, facznie z aneksami i harmonogramami zawieraty zatozone plany
realizacji okreSlonych w umowie Swiadczen. Pbzniejsze korekty i ruchy kadrowe pomiedzy
jednostkami i komorkami organizacyjnymi podmiotu leczniczego byty gtownie podyktowane
sytuacjg zdrowotng pacjentéow leczonych w ramach poszczegdlinych turnuséw
uzdrowiskowych oraz absencjq kadry lekarskiej. W strukturze P.U. ,Ustron” S.A. za biezace
harmonogramy pracy lekarzy odpowiedzialni byli kierownicy poszczegdlnych jednostek
organizacyjnych, a za aktualizacje harmonograméw w SZOI NFZ odpowiadat Dziat
Statystyki Medycznej i Rozliczer. Na podstawie obserwacji wtasnych i uzyskiwanych
w okresie petnienia przeze mnie funkcji Wiceprezesa Zarzadu Dyrektora Medycznego
Przedsiebiorstwa Uzdrowiskowego ,Ustron” S.A. informacji jestem przekonany, ze wszyscy
leczeni pacjenci mieli zapewnione bezpieczenstwo zdrowotne, catodobowg kwalifikowang
opieke lekarsko — pielegniarskq oraz wykonane wifasciwe ze wzgledu na indywidualne
potrzeby zdrowotne zabiegi lecznicze.”
(dowod: akta kontroli str. 2475-2476, 2478-2480)
Owczesny Prezes Zarzadu Marcin  Kottun wyjaénit, iz nadzér, zaréwno nad
przygotowywaniem ofert, jak i realizacjg umowy sprawowat bezposrednio Dyrektor
Medyczny — Wiceprezes Zarzadu.
(dowdd: akta kontroli str. 3843-3846)
Wykazane w zatgczniku nr 2 ,Harmonogram — zasoby” do umowy nr 17-00-02324-12-02
(12-11-08-02324-01) o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe™
zawartej 30 listopada 2011 r. z NFZ oraz w zatgczniku ,Harmonogram — zasoby” do aneksu:
nr 1z 28 grudnia 2011 r. do ww. umowy, Swiadczenia opieki medycznej zaplanowane do
wykonania - w okresie od 1 stycznia 2012 r. do 31 grudnia 2012r. - przez lek. med. D.K.
w SU ,Rosomak” oraz przez lek. med. H.W. w SU ,Kos” nie byty realizowane.
W konsekwenciji wprowadzenia do SZOI danych (lub braku ich aktualizacji) dotyczacych
$wiadczenia ustug medycznych przez lek. med. D.K. w SU ,Rosomak’ oraz przez
lek. med. HW. w SU ,Kos” - w zatacznikach: ,Harmonogram — zasoby” do anekséw do
ww. umowy: nr 2 z 31 stycznia 2012 r., nr5z 3 kwietnia 2012r., nr 9 z 23 maja 2012 r.,
nr12 z 31 lipca 2012 r. inr19z13listopada 2012 r. wykazano ustugi medyczne
$wiadczone:
— przez lek. med. D.K. w SU ,Rosomak” — w okresie od 1 stycznia 2012 r. do
31 grudnia 2012r. - wwymiarze 19 godzin tygodniowo. Bylo to niezgodne ze

5 Zwanym w kontrakcie ,Menedzerem”.
76 Zwanej dalej ,umowg na 2012 r.”
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stanem faktycznym, gdyz lek. med. D.K. nie $wiadczyta ustug medycznych
w ww. okresie w SU ,Rosomak”;

- przez lek. med. HW. w SU ,Kos” - w okresie od 1 stycznia 2012 r. do 31 grudnia
2012 r. - ustugi medyczne w ,Kosie” w wymiarze 4 godz. 45 min. tygodniowo (czas
pracy wykazany w umowie na 2012 r. i zatacznikach do aneksow 1/2012, 2/2012
i5/2012), w zataczniku do aneksu nr9/2012 podano czas $wiadczenia ustug
medycznych w wymiarze 9 godz. 30 min. tygodniowo. Bylo to niezgodne ze
stanem rzeczywistym, gdyz lek. med. H.W. nie $wiadczyta ustug medycznych
w ww. okresie w SU ,Kos”.

(dowod: akta kontroli str. 1672-1673, 1722-1723, 1742-1743, 2426-2427, 2689,
2725-2726, 2741, 2791-2793, 2829-2830, 2845, 2894-2895, 2929-2930, 2944-
2945, 2992-2993, 3026-3027, 3040, 3086-3087, 3123-3124, 3139, 3189-3190,

3226-3227, 3242, 3292-3294, 3329-3330, 3345)

Zgodnie z§ 2 ust. 1, 319 umowy na 2012 ..

— Swiadczenia gwarantowane w zakresie lecznictwa uzdrowiskowego udzielane sg
przez osoby wymienione w zatgczniku nr 2 do umowy — ,Harmonogram — zasoby”
(ust. 1);

— Dane o potencjale wykonawczym Swiadczeniodawcy przeznaczonym do realizadji
umowy, bedace w jego dyspozycji, okreSlone s w zatgczniku nr 2 -
,Harmonogram — zasoby” (ust. 3);

— Swiadczeniodawca zobowiazany jest do biezacego aktualizowania danych
o swoim potencjale wykonawczym przeznaczonym do realizacji umowy, przez
ktory rozumie sie zasoby bedace w dyspozycji Swiadczeniodawcy stuzace
wykonywaniu $wiadczen opieki zdrowotnej, w szczegdinosci osoby udzielajgce
tych Swiadczen i zabiegi. Zmiany wymagajg zgtoszenia dyrektorowi’” najpéznie;
w dniu poprzedzajagcym ich powstanie albo — w przypadkach losowych -
niezwtocznie po ich powstaniu (ust. 9).

(dowdd: akta kontroli str. 2675-2677)

Zgodnie z § 6 ust. 6 i 7 zarzadzenia Prezesa NFZ Nr 66/2011/DSM z dnia 18 pazdziernika
2011 r. w sprawie okreslenia warunkdw zawierania i realizacji uméw w rodzaju lecznictwo
uzdrowiskowe:
— Swiadczeniodawca realizuje $wiadczenia przy pomocy personelu wymienionego
w zataczniku nr 2 do umowy (ust. 6);
— Wszelkie zmiany personelu, o ktdrym mowa w ust. 6, w okresie obowigzywania
umowy wymagajg akceptacji wiasciwego oddziatu wojewddzkiego Funduszu
(ust. 7).

Umowe na 2012 r. oraz zataczniki ,Harmonogram — zasoby” do anekséw (nr 1 z 28 grudnia
2012 r., nr5z 3 kwietnia 2012 r., nr 9z 23 maja 2012 r., nr 12 z 31 lipca 2012 r. i nr 19
z 13 listopada 2012 r.) do tej umowy podpisat dr n. med. Dariusz Lubon.

(dowdd: akta kontroli str. 2789, 2893, 3085, 3187, 3291, 3394)

W odpowiedzi na pytanie: Dlaczego w SZOI i w zatacznikach ,Harmonogram — zasoby” do
umowy na 2012 r. o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe,
zamieszczane byly niezgodne ze stanem faktycznym dane odno$nie miejsca (komorki
organizacyjnej) igodzin wykonywania $wiadczen medycznych przez lekarzy? -
Drn. med. Dariusz Lubon wyjasnit: ,(...) Wszyscy lekarze realizujacy $wiadczenia
zdrowotne w NZOZ Uzdrowisko — Ustron byli zatrudnieni, bez wzgledu na forme
zatrudnienia w P.U. »Ustron« S.A., a nie w poszczegdinych jednostkach i komoérkach
organizacyjnych. Kazdy lekarz zgodnie z zapisami umdw wigzacych ze Spotkq byt
zobligowany do $wiadczenia ustug zdrowotnych we wskazanej przez przetozonych komorce
organizacyjnej NZOZ, potem przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego. (...) Nikt
z wymienionych (...) lekarzy w godzinach zgtoszonych do harmonogramu Systemu
Zarzadzania Obiegiem Informacji NFZ nie realizowat $wiadczeri zdrowotnych w innych
podmiotach wykonujgcych dziatalnosc¢ leczniczg niz P.U. »Ustron« S.A. (...)".

(dowdd: akta kontroli str. 2475-2480)

77 Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ w Katowicach.
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W okresie od 11 lutego 2011 r. do 1 lutego 2013 r. Prezesem Zarzadu PU ,Ustron” byt
Marcin Koftun, ktéry podpisat umowe z NFZ na 2012 r. oraz zatgczniki ,Harmonogram —
zasoby” do aneksow nr 2/2012, 12/2012 i 19/2012 do tej umowy. Byly Prezes Zarzadu
Marcin Koftun wyjaénit, ze nadzér, zaréwno nad przygotowywaniem ofert, jak i realizacjq
umowy sprawowat bezposrednio Dyrektor Medyczny — Wiceprezes Zarzadu.
(dowdd: akta kontroli str. 5, 1547, 2789, 2991, 3291, 3843-3846, 3394)
Cztonek Zarzadu Cezary Derewniuk, ktéry podpisat zataczniki ,Harmonogram — zasoby” do
aneksow: nr 2 z 31 stycznia 2012 r., nr 5 z 3 kwietnia 2012 r. oraz do nr 9 z 23 maja 2012 .
do umowy na 2012 r., wyjasnit, ze nie wiedziat, iz niektére dane zamieszczone
w ww. zatacznikach, byly niezgodne ze stanem faktycznym. Nie byt Swiadom, iz w zwigzku
Z powyzszym naruszone zostaty warunki zawartej z NFZ umowy.
(dowdd: akta kontroli str. 2336, 2990-2991, 3085, 3187)

5. Prowadzenie procesu leczenia uzdrowiskowego w oparciu o naturalne
surowce lecznicze

Decyzja’® Ministra Zdrowia, potwierdzajaca mozliwos¢ leczenia uzdrowiskowego na
obszarze uznanym za uzdrowisko Ustron, wydana zostata w dniu 21 pazdziernika 2008 r.
na podstawie analizy operatu uzdrowiskowego. W decyzji Minister potwierdzit posiadanie
przez Ustror udokumentowanego ztoZza naturalnego surowca w postaci wod leczniczych.
Borowina (peloid) ze ztoza ,Zabtocie” w gminie Strumien, dla ktorej Instytut Zdrowia
Publicznego - Panstwowy Zaktad Higieny w Warszawie — Zaktad Tworzyw Uzdrowiskowych
w Poznaniu wydat w 2008 r. $wiadectwo potwierdzajace jej wtasciwosci lecznicze, ze
wzgledu na usytuowanie kopaliny poza terenem uzdrowiska nie podlegata analizie
w wydanej Decyzji.
Oba naturalne surowce lecznicze stosowane przez PU ,Ustron”, wykorzystywane przy
wykonywaniu $wiadczenn gwarantowanych podlegaty corocznie ocenom i badaniom
fizyczno-chemicznym oraz mikrobiologicznym pod katem spetniania wymogoéw okreslonych
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia. Badania te dla Uzdrowiska wykonywali: Narodowy
Instytut Zdrowia Publicznego Panstwowy Zaktad Higieny - Zaktad Tworzyw Uzdrowiskowych
w Poznaniu oraz Wydziat Inzynierii Srodowiska i Energetyki — Instytut Inzynierii Wody
i Sciekow Politechniki Slaskiej w Gliwicach.

(dowdd: akta kontroli str. 12, 31-39, 128-147, 237-244)

6. Udzielanie Swiadczen w kierunkach leczniczych okreslonych przez Ministra
Zdrowia

W okresie objetym kontrola, $wiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie lecznictwa
uzdrowiskowego dorostych udzielane byly przez Uzdrowisko w kierunkach leczniczych
okreslonych przez Ministra Zdrowia, w oparciu o umowy zawarte z NFZ,

(dowod: akta kontroli str. 1782-1892, 2485-2583, 2689-2789, 3407-3461)

7. Realizacja $wiadczen przy pomocy personelu okreslonego w zataczniku nr 2
»Harmonogram - zasoby” do uméw z NFZ

Zbadano 24 przypadki zmiany personelu medycznego (zatrudnienie lekarza, pielegniarki,
zakoniczenie pracy przez lekarza lub pielegniarke) wymienionego w zatacznikach nr 2
,Harmonogram - zasoby’ do uméw z NFZ na 2010, 2011, 2012 oraz 2 przypadki
zakoniczenia Swiadczenia ustug medycznych przez lekarzy w 2013 r.

(dowod: akta kontroli str. 2429-2430, 3464-3470)

8 Decyzja Nr 7 z dnia 21 pazdziernika 2008 r. nr MZ-0ZU-520-15352-(3)/AG/08 oraz postanowienie
0 sprostowaniu oczywistej pomytki pisarskiej z dnia 4 listopada 2008 r. nr MZ-0ZU-520-15352-
(4)/AG/08.

7 Umowa Nr 17-00-02324-10-25 (12-07-08-02324-01) zawarta w dniu 30 grudnia 2009 r. z NFZ -
Slaskim Oddziatem Wojewddzkim w Katowicach na okres od dnia 1 stycznia 2010 r. do dnia
31 grudnia 2010 r., umowa Nr 17-00-02324-11-02 (12-11-08-02324-01) o udzielnie $wiadczen opieki
zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe zawarta 7 grudnia 2010 r. z NFZ, umowa nr 17-00-02324-12-
02 (12-11-08-02324-01) o udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej — lecznictwo uzdrowiskowe
zawarta 30 listopada 2011 r. zNFZ, umowa z NFZ z dnia 28 listopada 2012 r. nr 17-00-02324-13-
02/12-11-08-02324-01 o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej — leczenie uzdrowiskowe.
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Na 24 zbadane przypadki zmiany personelu medycznego stwierdzono, ze w SZOI nie
zamieszczono informacji o $wiadczeniu ustug medycznych wPU ,Ustron” przez
5 pielegniarek (20,8%), w tym 3 zatrudnione na umowe zlecenia, a 2 na umowe 0 prace.
W jednym przypadku pielegniarka zakonczyta prace w Uzdrowisku 30 wrze$nia 2012 r.,
ainformacja ta zostata zamieszczona w SZOI 31 grudnia 2012 r. Na zbadane 2 przypadki
zakonczenia $wiadczenia ustug medycznych przez lekarzy w 2013 r., 1 zmiana nie zostata
zamieszczona w SZOl.
(dowod: akta kontroli str. 2426-2428)
Dwie pielegniarki, ktore nie zostaty wykazane w SZOI zakonczyty prace w Uzdrowisku przed
objeciem przez Panig Urszule Zebrowska stanowiska Kierownika Dziatu Statystyki
Medycznej i Rozliczeh, do ktérego jest przypisana obstuga SZOIl. W zwigzku z tym
Kierownik Dziatu Statystyki Medycznej i Rozliczen nie potrafita wyjasni¢ przyczyny
niewprowadzenia informacji dotyczacych ich zatrudnienia. Pozostate 3 npielegniarki,
0 ktérych zatrudnieniu nie zamieszczono informacji w SZOI pracowaty na podstawie umoéw
zlecenia. Kierownik Dziatu Statystyki Medycznej i Rozliczeh zeznata, ze w okresie, kiedy
ww. pielegniarki rozpoczynaly prace w PU Ustron w zakresie jej obowigzkéw nie byto
wprowadzania danych do SZOI (pracowata wtedy w Dziale Statystyki Medycznej i Rozliczen
na stanowisku Inspektora). ,Z mojej wiedzy w tej sprawie wynika, Zze na polecenie
owczesnej Dyrektor do Spraw Lecznictwa Katarzyny Wencel pielegniarki zatrudnione
w PU Ustroh na innej podstawie, niz umowa o prace nie byty wykazywane w Portalu NFZ
(SZOI).” Dr n. med. Katarzyna Wencel wyjasnita, ze nie przypomina sobie sytuacji
wydawania ww. polecenia.
(dowod: akta kontroli str. 2428, 2433, 2483-2484)
W przypadku pielegniarki, ktora zakoriczyta prace w Uzdrowisku 30 wrze$nia 2012 r.,
ainformacja ta zostata zamieszczona w SZOI 31 grudnia 2012 r. Kierownik Dziatu
Statystyki Medycznej i Rozliczen zeznata, ze do konca listopada 2012 r. przebywata jeszcze
na urlopie macierzynskim i dopiero po powrocie do pracy w grudniu 2012 r. uzupetnita
powyzszg informacje w SZOI.
(dowdd: akta kontroli str. 2433)
W przypadku 1 lekarza, ktory zakonczyt Swiadczy¢ ustugi medyczne w Uzdrowisku z dniem
31 sierpnia 2013 r., a informacja ta nie zostata do 20 wrze$nia 2013 r.80 wprowadzona do
SZOl Kierownik Dziatu Statystyki Medycznej i Rozliczen zeznata, ze Dziat Kadr
poinformowat jg ustnie, ze ww. lekarz zaprzestat Swiadczy¢ ustugi opieki medycznej
w PU Ustron z dniem 31 sierpnia 2013 r. Nie wprowadzita tej zmiany do SZOI poniewaz,
otrzymata polecenie od Dyrektor Operacyjnej Joanny Mnich, aby na razie nie umieszczac¢
tej informaciji ze wzgledu na trwajgce negocjacije z lekarzem.
(dowdd: akta kontroli str. 2432-2433)
Dyrektor Operacyjna Joanna Mnich zeznata, ze polecita Kierownikowi Dziatu Statystyki
Medycznej i Rozliczen, aby nie zamieszcza¢ w SZOI informacii, iz ww. lekarz zaprzestat
z dniem 31 sierpnia 2013 r. Swiadczy¢ ustugi medyczne na rzecz Uzdrowiska, poniewaz
Zarzad Uzdrowiska prowadzi z nim negocjacie na temat dalszej pracy w Uzdrowisku.
Rozmowy te przediuzajq sie ze wzgledu na problemy zdrowotne lekarza.
(dowdd: akta kontroli str. 2460)

8. Udzielanie $wiadczen medycznych przez podwykonawcow

Swiadczenia medyczne w PU Ustron w latach 2010-2012 udzielane byly bez udziatu
podwykonawcow.
(dowdd: akta kontroli str. 2584, 2790, 3463, 3473-3494)

9. Prowadzenie dokumentacji medycznej
9.1. Zbiorcza dokumentacja medyczna

Badaniem objeto ksiegi chorych oddziatu, ksiegi raportow lekarskich, ksiegi raportow
pielegniarskich oraz ksiegi zabiegow, prowadzone w latach 2010-2012 na 7 oddziatach,
wtym 2 szpitalnych (Oddziale Szpitalnym Kardiologicznym, Oddziale Szpitalnym
Neurologicznym) ina 5 oddziatach sanatoryjnych (I Oddziale Sanatoryjnym, Ill Oddziale

8 Dzien przeprowadzania ogledzin danych zamieszczonych w SZOI.
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Ustalone
nieprawidtowosci

Sanatoryjnym, V Oddziale Sanatoryjnym w Sanatorium i Szpitalu Uzdrowiskowym
,Rownica”, Oddziale Sanatoryjny wSU ,Kos”), jak rowniez ksiegi raportéw lekarskich
prowadzone w SU ,Narcyz” i ,Rosomak’.
Zapisy w: Ksiegach Chorych | Oddziatu Sanatoryjnego?', Oddziatu Szpitainego Neurologiié2,
Il Oddziatu Sanatoryjnego®3, Oddziatu Szpitalnego Kardiologicznego®, Ksiegach Zabiegow
Leczniczych i Porad Ambulatoryjnych prowadzonych w Przychodni Uzdrowiskowej, Ksiedze
Zabiegow prowadzonej na Oddziale Sanatoryjnym w SU ,Kos”, Ksigzkach Raportow
Pielegniarskich prowadzonych na: Ill Oddziale Sanatoryjnymss, Oddziale Sanatoryjnym
wSU ,Kos™, Oddziale Szpitalnym Kardiologicznym®, | Oddziale Sanatoryjnyms8,
V Oddziale Neurologicznym?, VI QOddziale Neurologicznym®, Ksigzkach Gabinetu
Zabiegowego prowadzonych na V Oddziale Sanatoryjnym®!, Oddziale IA Kardiologia%,
Oddziale VI Neurologia® - byty sporzadzane zgodnie z przepisami rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 21 grudnia 2006 r. w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej
w zaktadach opieki zdrowotnej oraz sposobu jej przetwarzania® oraz rozporzgdzenia
Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania®.
Ksigzki Raportéw Lekarskich w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 30 listopada 2012 r.
prowadzone byly zbiorczo dla wszystkich oddziatéw (szpitalnych i sanatoryjnych)
w ,Rdéwnicy”.
W ksiedze gtownej przyje¢ i wypisow prowadzonej w latach 2010-2012 zawierano wszystkie
dane wymagane przez § 19 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r.
oraz § 26 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r.

(dowod: akta kontroli str. 3495-3499)

W Ksiedze Chorych Oddzialu Sanatoryjnego 031 oznaczonej nr 8440/10, prowadzonej
w SU ,Kos” w okresie od 31 maja 2010 r. do 14 maja 2012 r. w formie papierowej, nie
wpisano:
— godzin i minut przyjecia pacjentéw — dotyczy wpiséw z okresu od 31 maja do
6 grudnia 2010 r.,
— godzin wypisu lub przeniesienia pacjentdw do innego oddziatu — dotyczy wypisow
z okresu od 31 maja do 6 grudnia 2010 r., od 3 stycznia do 30 pazdziernika 2011 r.
oraz od 13 do 17 grudnia 2011 r.
(dowdd: akta kontroli str. 3495, 3500-3505)

Zgodnie z § 23 pkt 1 i 6 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r. oraz
§ 29 pkt 2 i 7 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r. ksiega chorych
oddziatu zawiera numer pacjenta w ksiedze, date i godzine wypisu, przeniesienia do innego
oddziatu albo zgonu pacjenta.

W okresie od 1 stycznia 2010 r. do 31 grudnia 2012 r. na stanowisku Pielegniarki
Oddziatowej w SU ,Kos” zatrudniona byta Pani Bozena Dutka. W karcie opisu pracy na
stanowisku pielegniarki oddziatowej, przyjetej przez Panig Bozene Dutke 17 czerwca

81 prowadzonej w okresie od 1 stycznia 2012 r. do 1 pazdziernika 2012 r.

82 prowadzonej w okresie od 1 stycznia 2010 r. 31 grudnia 2012 r.

83 prowadzonej w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 31 grudnia 2012 r.

84 prowadzonej w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 28 grudnia 2012 .

8 w okresie od 18 stycznia do 2 grudnia 2010 .

8 w okresie od 2 czerwca 2011 r. do 31 grudnia 2012 .

87 w okresie od 2 czerwca 2011 r. do 31 grudnia 2012 .

8 w okresie od 2 czerwca 2011 r. do 31 grudnia 2012 r.

89 w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 31 grudnia 2012.

9 w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 31 grudnia 2012 .

9 w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 31 grudnia 2010 r.

92 w okresie od 1 maja do 31 grudnia 2010 r.

93 w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 31 grudnia 2010 .

% Dz. U. Nr 247, poz. 1819 ze zm., zwane dalej ,rozporzadzeniem w sprawie dokumentacii
medycznej z 2006 r.”, uchylone z dniem 1 stycznia 2011 .

% Dz. U. Nr 252, poz. 1697 ze zm. zwane dalej ,rozporzadzeniem w sprawie dokumentacii
medycznejz 2010 1.
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2010 r. wymieniono wsrod zadan zasadniczych m.in. nadzor nad dokumentacjg medyczng —
jej prawidtowym wypetnianiem, przechowywaniem i udostepnianiem
(dowdd: akta kontroli str. 3506-3510)
Pielegniarka Oddziatowa wyjasnita, ze w ww. Ksiedze Chorych pominieto godziny i minuty
przyjecia pacjentow oraz godziny wypisu lub przeniesienia pacjentow do innego oddziatu
zuwagi na posiadanie tych danych w systemie elektronicznym Sanator i mozliwo$¢
kazdorazowego odczytu danych w razie koniecznosci (print screen z systemu Sanator
potwierdzajacy godziny i minuty przyjecia i wypisu). W systemie elektronicznym Sanator,
w zakfadce ,Dyzurka pielegniarek” zamieszczane byly dane odno$nie daty i godziny
przyjazdu, wymeldowania, zakwaterowania i wykwaterowania pacjenta na oddziale.
(dowdd: akta kontroli str. 3511-3513, 3516-3517)
Zdaniem NIK fakt wprowadzenia ww. danych do systemu elekironicznego nie zwalniat
z obowigzku zamieszczenia ich w Ksiggach Chorych prowadzonych na Oddziale
Sanatoryjnym w SU ,Kos” w formie papierowe;.
W Ksigzce Raportéw Lekarskich prowadzonej dla SU ,Kos” i ,Narcyz"® nie byto wpisow
lekarzy petnigcych dyzury wdniach: od 18 do 24 stycznia 2010 r.%7, 24 lutego 2010r.,
9 marca 2010 r., 21 26 kwietnia 2010 r., 30 czerwca 2010 r., 1 lipca 2010 r., 23 sierpnia
2010r., od 3 do 4 stycznia 2011 r. (pierwszy turnus w SU ,Kos” rozpoczat sie w dniu
3 stycznia 2011 r.), 15 lutego 2011 r., 27 kwietnia 2011 r., 20 czerwca 2011 r., 30 lipca
2012r. oraz 8 pazdziernika 2012 r. W Ksigzce Raportow Lekarskich prowadzonej
w SU ,Rosomak” nie byto wpisow lekarzy petnigcych dyzury w dniach: 3 czerwca 2010 ., od
8 do 29 grudnia 2011 r., 23 stycznia 2012 r., 1 sierpnia 2012 r., 12 pazdziernika 2012 r.,
25 grudnia 2012 r. Na podstawie harmonograméw dyzuréw lekarskich, list obecnosci
lekarzy dyzurnych oraz kart rozktadu czasu pracy lekarza ustalono, ze w ww. dniach dyzury
lekarskie byty petnione, nie zostaty jednak odnotowane w Ksigzce Raportéw Lekarskich.
(dowdd: akta kontroli str. 2638, 2646, 2766-2785, 2790-2835, 2838, 2845-2856)

Zgodnie z § 24 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r. ksiega
raportéw lekarskich zawiera:

1) numer kolejny wpisu;

2) date sporzadzenia raportu;

3) tres¢ raportu uwzgledniajaca w szczegdlnosci: dane identyfikujace pacjenta, opis
zdarzenia, jego okolicznosci i podjete dziatania;

4) dane identyfikujace lekarza dokonujgcego wpisu oraz jego podpis.

Zgodnie z § 30 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r. ksiega
raportéw lekarskich zawiera:

1) oznaczenie podmiotu, zgodnie z § 10 ust. 1 pkt 1;

2) numer kolejny wpisu;

3) date sporzadzenia raportu,

4) tre$¢ raportu, w szczegolno$ci imie i nazwisko pacjenta, a w razie potrzeby inne
dane pozwalajace na ustalenie tozsamosci pacjenta, opis zdarzenia, jego
okolicznoci i podjete dziatania,

5) oznaczenie lekarza dokonujgcego wpisu, zgodnie z § 10 ust. 1 pkt 3.

W okresie od 1 stycznia 2010 r. do 31 maja 2010 r. Kierownikiem SU ,Kos” byta
lek. med. Alicjia Kawecka, do ktorej obowigzkow na tym stanowisku nalezato,
m.in. nadzorowanie prawidtowosci prowadzenia dokumentacji medycznej. Lek. med. Alicja
Kawecka wyjasnita: ,Dyzury lekarskie nie byty prowadzone w SU ,Kos”, aw SU ,Narcyz’.
Byty petnione przez jednego lekarza dla obu obiektow, ksigzka dyzuréw lekarskich
zZnajdowafa sie w SU ,Narcyz” i nigdy nie bytam odpowiedzialna za jej nadzorowanie.
W SU ,Kos” nie byto samodzielnych dyzuréw lekarskich dla tego obiektu. (...)”

(dowod: akta kontroli str. 3647-3648, 3698-3699)

% |ekarz dyzuny w trakcie dyzuru zapewnia opieke lekarskg pacjentom zakwaterowanym
w SU ,Kos”, ,Narcyz’. Ksigzka dyzurdw lekarskich znajdowata sie w SU ,Narcyz”. Ksigzka Raportow
Lekarskich w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 31 grudnia 2012 r. byta prowadzona zbiorczo dla
SU ,Kos” i ,Narcyz".

9 Turnusy w SU ,Kos” turnusy rozpoczety sie 18 stycznia 2010 r., w SU ,Narcyz” nie realizowano
w tych dniach umowy na $wiadczenia zdrowotne z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego.
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Zgodnie z kartg opisu pracy Kierownika Sanatorium Uzdrowiskowego ,Kos” i ,Narcyz” do
zadan zasadniczych na tym stanowisku nalezato, m.in. nadzorowanie prawidtowosci
prowadzenia dokumentacji medycznej. Kierownik SU ,Kos” i ,Narcyz” Jolanta Gaduta
wyjasnita, ze brak wpiséw w Ksigzce Raportéw Lekarskich prowadzonej dla SU ,Kos”
i ,Narcyz” zostat spowodowany przez zapomnienie®.
(dowod: akta kontroli str. 1439-1440, 3645-3646)

W dniach 18 20 stycznia 2010 r., 24 lutego 2010 r. oraz 21 i 26 kwietnia 2010 r. dyzur
lekarski dla SU ,Kos” i SU ,Narcyz” pemnita lek. med. Alicja Kawecka, ktéra wyjasnita: ,Nie
pamietam tych okoliczno$ci, jestem tymi faktami zaskoczona, poniewaz sporzadzanie
raportéw z dyzurdw jest czynno$cig rutynowg.”

(dowdd: akta kontroli str. 3647-3648)
W okresie od 1 maja 2010 r. do dnia zakonczenia kontroli NIK Pielegniarkg Oddziatowq
w SU ,Narcyz” byta Pani Karolina Nowak-Zamojska. W karcie opisu pracy na stanowisku
pielegniarki oddziatowej, przyjetej przez Panig Karoline Nowak-Zamojskg w dniu
17 czerwca 2010 r., wsrdd zadan zasadniczych wymieniono m.in. nadzér nad dokumentacijg,
medyczng - jej prawidtowym wypetnianiem, przechowywaniem i udostepnianiem
Pielegniarka Oddziatowa Karolina Nowak-Zamojska wyjasnita, ze nie zna powodéw braku
wpisow w Ksigzce Raportéw Lekarskich prowadzonej m.in. dla SU ,Narcyz”. ,Nadmieniam,
Ze (...) nadzor nad dyzurami lekarskimi i wszelkg dokumentacjg z nimi zwigzang peti
lek. Jolanta Gaduta, zgodnie z procedurg ISO ,Dokumentowanie $wiadczeri medycznych
Wyd. 3 z dnia 30.04.2012; pkt 6" — ,Kazdy z kierownikéw sanatorium odpowiada w swoim
obszarze za nadzor nad prawidfowym dokumentowaniem $wiadczen medycznych.”

(dowod: akta kontroli str. 3700-3703)
W karcie opisu pracy na stanowisku Kierownika SU ,Rosomak”, przyjetej 14 maja 2010 r.
przez lek. med. Aline Marzec, wymieniono wsrod zadan zasadniczych m.in. nadzorowanie
prawidtowo$ci prowadzenia dokumentacji medycznej. W sprawie braku wpiséw Ksigzce
Raportow Lekarskich w ww. dniach lek. med. Alina Marzec wyjasnita, ze wynikat
on z zapomnienia. Wyjasnita réwniez, ze zapewne dyzury przebiegaty spokojnie, bez
interwencii lekarskiej, bo te sg wpisywane na biezaco po incydencie.

(dowod: akta kontroli str. 1349-1353)
W karcie opisu pracy stanowisku Pielegniarki Oddziatowej SU ,Rosomak”, przyjetej
17 czerwca 2010 r. przez Panig Ewe Kedzierska-Muras, wymieniono wsrdd zadan
zasadniczych m.in. nadzér nad dokumentacjq medyczng — jej prawidtowym wypetnianiem,
przechowywaniem i udostepnianiem W sprawie braku wpiséw Ksigzce Raportéw Lekarskich
w ww. dniach Pielegniarka Oddziatowa Ewa Kedzierska — Muras wyjasnita, ze w dniach
3 czerwca 2010 r., od 8 do 29 grudnia 2011 r. i 25 grudnia 2012 r. dyzur dla SU ,Rosomak”
petnit lekarz dyzurujgcy w SU ,Narcyz’, wigc wpisy powinny znajdowac sie w Ksigzce
Raportéw Lekarskich prowadzonej dla SU ,Narcyz’. Ponadto Pani Ewa Kedzierska-Muras
wyjasnita, ze nie zna powoddéw braku wpiséw w dniach 23 stycznia 2012 r., 1 sierpnia
2012r. i 12 pazdziernika 2012 r. w Ksigzce Raportow Lekarskich prowadzonej dla
SU ,Rosomak”. Nadmienita, ze nadzér nad dyzurami lekarskimi i wszelkg dokumentacjq
z nimi zwigzana petni lek. med. Alina Marzec, zgodnie z ww. procedurg ISO.

(dowdd: akta kontroli str. 3716-3719)
Ksigzki Raportow Lekarskich dla Sanatorium i Szpitala Uzdrowiskowego ,Réwnica”
prowadzone w okresach od 1 stycznia do 16 listopada 2010 r. oraz od 1 grudnia 2011 r. do
30 listopada 2012 r. nie zostaly opatrzone danymi identyfikujagcymi zaktad (oznaczenie
podmiotu) oraz nazwa oddziatu albo komérki organizacyjneji jej kodem identyfikacyjnym.
Ksigzka Raportow Lekarskich dla Sanatorium iSzpitala Uzdrowiskowego ,Réwnica”,
prowadzona zbiorczo dla wszystkich oddziatébw w Sanatorium i Szpitala Uzdrowiskowego
,Rownica” w okresie od 16 listopada 2010 r. do 30 listopada 2011 r., zostata opatrzona,
poza nazwg podmiotu®, nazwa jednego tylko Oddziatu Szpitalnego 021. Ksigzka Raportéw
Lekarskich dla Sanatorium i Szpitala Uzdrowiskowego ,Réwnica”, prowadzona zbiorczo dla
wszystkich oddziatéw w Sanatorium i Szpitala Uzdrowiskowego ,Réwnica” w okresie od

% Lek. med. Jolanta Gaduta byta Kierownikiem SU ,Kos” od 1 stycznia 2011 r.
9 Przedsiebiorstwo Uzdrowiskowe ,Ustror” SA.

23



1 do 31 grudnia 2012 r., zostata opatrzona, poza nazwg podmiotu'®, nazwa jednego tylko
Oddziatu Szpitalnego 022.

(dowdd: akta kontroli str. 3497-3498, 3720-3721, 3723-3724, 3729-3730, 3732-3733)
Zgodnie z § 24 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r. ksiega
raportéw lekarskich powinna by¢ opatrzona danymi identyfikujacymi zaktad, o ktérych mowa
w § 6 ust. 1 pkt 1 (nazwa zaktadu i jego siedziba, adres zaktadu wraz z numerem telefonu,
kod identyfikacyjny zaktadu stanowigcy | cze$¢ systemu kodu resortowego), nazwg oddziatu
albo komérki organizacyjnej i jej kodem identyfikacyjnym.

Zgodnie z § 30 pkt 1 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r.: ksiega
raportow lekarskich zawiera oznaczenie podmiotu, zgodnie z § 10 ust. 1 pkt 1, j.:
a) nazwe podmiotu,
b) adres podmiotu, wraz z numerem telefonu,
c) kod identyfikacyjny, zwany dalej ,kodem resortowym”, stanowiacy | cze$¢ systemu
resortowych kodow identyfikacyjnych — w przypadku zaktadu opieki zdrowotnej,
d) nazwe jednostki organizacyjnej oraz jej kod resortowy stanowigcy V czes¢ systemu
resortowych kodow identyfikacyjnych - w przypadku zaktadu opieki zdrowotnej,
e) nazwe komdrki organizacyjnej, w ktérej udzielono $wiadczen zdrowotnych oraz jej
kod resortowy — w przypadku zaktadu opieki zdrowotne;.

W karcie opisu pracy na stanowisku Kierownika Sanatorium i Szpitala Uzdrowiskowego
,Rownica”, przyjetej przez dr n. med. Leszka Kowalskiego 14 czerwca 2010 r., wymieniono
wsrod zadan zasadniczych m.in. nadzorowanie prawidtowo$ci prowadzenia dokumentacii
medycznej. Dr n. med. Leszek Kowalski wyjasnit, ze Ksigzki Raportéw Lekarskich
prowadzone w okresach od 1 stycznia do 16 listopada 2010 r. oraz od 1 grudnia 2011 r. do
30 listopada 2012 r. omytkowo nie zostaty opatrzone danymi identyfikujacymi zakiad.
Ksigzki Raportow Lekarskich prowadzone zbiorczo dla wszystkich oddziatéw Sanatorium
i Szpitala Uzdrowiskowego ,Rdéwnica” w okresie od 16 listopada 2010 r. do 30 listopada
2011 r. oraz od 1 do 31 grudnia 2012 r. 0znaczone zostaty jedynie nazwa jednego oddziatu,
na ktorym fizycznie te ksigzki zostaty umieszczone.
(dowdd: akta kontroli str. 1362-1366, 2408-2409)
Ksigzki Gabinetu Zabiegowego prowadzone w okresie od 1 stycznia 2011 r. do 31 grudnia
2012 r. na: Oddziale V Szpitalnym Neurologia VI, Oddziale VI Szpitalnym 070 Neurologia
oraz Oddziale IA Kardiologia - nie zawieraty numeréw PESEL pacjentow, ktérym wykonano
zabiegi.
(dowdd: akta kontroli str. 3498, 3735-3836)

Zgodnie z § 32 pkt 4 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r.: ksiega
zabiegéw zawiera imig inazwisko oraz numer PESEL pacjenta — jezeli zostat nadany,
w przypadku noworodka — numer PESEL matki, a w razie braku numeru PESEL - serig
i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢.

W karcie opisu pracy na stanowisku pielegniarki oddziatowej, przyjetej przez Panig
Matgorzate Wroblewska 18 czerwca 2010 r., wérdd zadan zasadniczych wymieniono m.in.
nadzor nad dokumentacjg medyczng - jej prawidtowym wypetnianiem, przechowywaniem
i udostepnianiem. Pielegniarka Oddziatowa Matgorzata Wroblewska wyjasnita, ze numery
PESEL pacjentéw nie byly wpisywane w Ksigzkach Gabinetu Zabiegowego prowadzonych
na Oddziale VI Szpitalnym 070 Neurologia i Oddziale V Szpitalnym Neurologia
w ww. okresie ze wzgledu na mozliwos¢ weryfikacji danych pacjenta — pokdj, czas pobytu
wraz z numerem PESEL w systemie elektronicznym Sanator.
Zastepca Pielegniarki Naczelnej Grazyna Szarzec-Tomiczek wyjasnita, ze numery PESEL
w Ksigzce Gabinetu Zabiegowego prowadzonej na Oddziale |A Kardiologia nie byty
wpisywane z tego samego powodu, co wyzej.

(dowdd: akta kontroli str. 3618-3622, 3837-3842)
Zdaniem NIK fakt wprowadzenia numeréw PESEL pacjentéw do systemu elektronicznego
nie zwalniat z obowigzku zamieszczenia ich w Ksigzkach Gabinetu Zabiegowego, ktére byty
prowadzone na Oddziale VI Szpitalnym 070 Neurologia i Oddziale V Szpitalnym Neurologia
w formie papierowej.

100 Jw.
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Ksigzka Gabinetu Zabiegowego prowadzona na Oddziale IA Kardiologia w okresie od
1 stycznia 2011 r. do 31 grudnia 2012 r. nie zawierata:

— oznaczenia lekarza zlecajacego zabieg, zgodnego z § 10 ust. 1 pkt 3 lit. a-d
rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010r., tj. imienia,
uzyskanych specjalizacji, numeru prawa wykonywania zawodu,

— oznaczenia podmiotu zgodnego z § 10 ust. 1 pkt 1 ww. rozporzadzenia, j. nazwy
podmiotu, adresu podmiotu wraz z numerem telefonu, kodu identyfikacyjnego,
nazwy jednostki organizacyjnej oraz jej kodu resortowego.

(dowod: akta kontroli str. 3498, 3735-3775)

Zgodnie z § 32 pkt 1 i 5 powotanego wyzej rozporzadzenia ksigzka zabiegdw zawiera:
oznaczenie podmiotu, zgodnie z § 10 ust. 1 pkt 1 oraz oznaczenie lekarza zlecajacego
zabieg, zgodnie z § 10 ust. 1 pkt 3 lit. a-d.

Zastepca Pielegniarki Naczelnej Grazyna Szarzec-Tomiczek wyjasnita, ze oznaczenie
lekarza oraz podmiotu zgodne z powotanym wyzej przepisem znajduje sie zawsze wraz
z danymi pielegniarek w biezacej Ksiedze Gabinetu Zabiegowego.
(dowod: akta kontroli str. 3620-3621)
W ocenie NIK ww. dane powinny by¢ zamieszczane na state, nie w formie luznej karty,
w kazdym tomie Ksigzki Gabinetu Zabiegowego.
Ksigzka Gabinetu Zabiegowego prowadzona na VI Oddziale Szpitalnym Neurologicznym
w okresie od 1 stycznia do 31 grudnia 2010 r. nie byta opatrzona danymi identyfikujacymi
zaktad, o ktorych mowa w§6 ust. 1 pkt 1 rozporzadzenia w sprawie dokumentacii
medycznej z 2006 r., tj. nie zawierata nazwy zaktadu i jego siedziby, adresu zaktadu wraz
z numerem telefonu, kodu identyfikacyjnego zaktadu stanowigcego | cze$¢ systemu kodu
resortowego. Pielegniarka Oddziatowa Matgorzata Wroblewska wyjasnita, ze powodem
nieopatrzenia ww. Ksigzki Gabinetu Zabiegowego wymaganymi danymi identyfikujacymi byt
brak nadzoru z jej strony.
(dowdd: akta kontroli str. 3498-3499, 3805-3806, 3839, 3841)
W Ksigzkach Raportéw Pielegniarskich prowadzonych w SU ,Kos” w okresie od 19 marca
2010r. do 1 czerwca 2011 r., na | Oddziale Sanatoryjnym 071 (kardiologia IA) i na Oddziale
Szpitalnym 021 (kardiologia IB) w okresie od 1 stycznia 2010 r. do 1 czerwca 2011 . - nie
wpisywano danych identyfikujacych pielegniarke dokonujaca wpisu.
(dowdd: akta kontroli str. 3496, 3531-3613)

Zgodnie z § 25 pkt 5 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r.: ksiega
raportdw pielegniarskich, opatrzona danymi identyfikujgcymi zaklad, o ktérych mowa
w § 6 ust. 1 pkt 1, nazwg oddziatu albo komorki organizacyjnej i jej kodem identyfikacyjnym,
okreslonym na podstawie odrebnych przepiséw, zawiera dane identyfikujace pielegniarke
lub potozng dokonujgca wpisu oraz jej podpis.

Zgodnie z § 31 pkt 5 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r.: ksiega
raportéw pielegniarskich zawiera oznaczenie pielegniarki lub potoznej dokonujacej wpisu,
zgodnie z §10 ust. 1 pkt 3 (nazwisko i imig, tytut zawodowy, uzyskane specjalizacje, numer
prawa wykonywania zawodu — w przypadku lekarza, pielegniarki i potoznej, podpis).

Pielegniarka Oddziatowa Bozena Dutka oraz Zastepca Pielegniarki Naczelnej Grazyna
Szarzec-Tomiczek wyjasnity, ze dane identyfikacyjne pielegniarek pracujacych w SU ,Kos”
oraz na Oddziale Sanatoryjnym 071 (Kardiologia IA) i na Oddziale Szpitalnym 021
(Kardiologia 1B) w ,Roéwnicy” znajdujq sie zawsze w aktualnej Ksigzce Raportéw
Pielegniarskich. Listy sg aktualizowane i przektadane do biezacej Ksiegi Raportow
Pielegniarskich. Kontrolerowi NIK przedtozono ,Spis pielegniarek w Oddziale Sanatoryjnym
Kos” oraz listy pielegniarek pracujacych na Oddziale Sanatoryjnym 071 (Kardiologia IA) i na
Oddziale Szpitalnym 021 (Kardiologia IB) - zawierajace ww. dane.

(dowod: akta kontroli str. 3504-3505, 3511-3514, 3617-3621)
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9.2. Indywidualna dokumentacja medyczna

Badaniem objeto indywidualng dokumentacje medyczng 90 pacjentow, w tym
48 korzystajacych ze Swiadczen w zakresie uzdrowiskowego leczenia szpitalnego dorostych
i 42 korzystajacych ze $wiadczen w zakresie uzdrowiskowego leczenia sanatoryjnego
dorostych. W przypadku dokumentacji medycznej 9 pacjentéw (10%) nie stwierdzono
nieprawidtowosci w jej prowadzeniu. W prowadzeniu dokumentacji medycznej 81 (90%)
pacjentow wystepowaty niezgodno$ci z przepisami rozporzadzenia w sprawie dokumentacji
medycznej z 2006 r. oraz rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r.
(dowdd: akta kontroli str. 3858-3893)

W przypadku 53" (71,6%)"%2 pacjentdéw karty informacyjne z leczenia zataczone do
dokumentacji medycznej nie byly podpisane przez lekarza kierujgcego oddziatem,
aw przypadku 3'% (4,1%) pacjentow kart informacyjnych nie podpisat réwniez lekarz
prowadzacy (wypisujacy), co byto niezgodne z § 16 ust. 1 rozporzadzenia w sprawie
dokumentacji medycznej z 2006 r. i § 22 ust. 2 rozporzadzenia w sprawie dokumentacii
medycznej z 2010 r.
(dowdd: akta kontroli str. 3858-3865, 1595, 1599, 1609, 1612-1613, 1618, 3897,
3900, 3903, 3905-3906, 3910, 3915, 3920, 3923, 3926, 3928-3929, 3932, 3935-
3936, 3938-3939, 3944, 3946, 3949, 3952-3953, 3956, 3959-3960, 3963, 3966-
3967, 3970-3971, 3977, 3979-3980, 3983-3984, 3987-3988, 3991-3992, 3995,
3998-3999, 4002-4003, 4006-4007, 4010-4011, 4014-4015, 4018-4019, 4022,
4025-4026, 4029, 4032, 4034, 4036, 4038, 4040, 4042, 4044, 4046, 4049, 4052)
Byly Kierownik Zespotu Oddziatéw 2 SiS ,Réwnica” lek. med. Alina Michaliczek-$liz,
b. Ordynator Oddziatu Szpitalnego Neurologicznego w ,Réwnicy” lek. med. Anna
Maszalska-Pawetek, Kierownik ,Réwnicy” dr n. med. Leszek Kowalski, Kierownik SU ,Kos”
Jolanta Gaduta wyjasnili, ze nie pamietajg dlaczego nie podpisali kart informacyjnych
z leczenia odpowiednio 28, 1, 16, 8 pacjentow.
(dowod: akta kontroli str. 1624, 1627, 1635-1638, 2414-2415, 2417, 4055-4060)
W przypadku 3'“ (4,1%) pacjentow w kartach informacyjnych z leczenia nie zawarto
wskazan dotyczacych dalszego leczenia, zywienia, pielegnowania lub trybu zycia, co byto
niezgodne z § 16 ust. 2 pkt 4 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r.
i § 22 ust. 3 pkt 4 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznejz 2010 r.
(dowod: akta kontroli str. 3860, 3864, 3932, 4038, 4063)
Lek. med. Anna Maszalska-Pawetek i dr n. med. Leszek Kowalski wyjasnili, ze nie
pamietajg przyczyny niezamieszczenia w kartach informacyjnych wskazan dotyczacych
dalszego leczenia, zywienia, pielegnowania lub trybu zycia pacjentow.
(dowdd: akta kontroli str. 1624, 1626-1627, 2415, 2417)
W dokumentacji medycznej 1'% pacjentki nie byto karty informacyjnej z leczenia
szpitalnego, co byto sprzeczne z § 15 ust. 1 pkt 9 rozporzadzenia w sprawie dokumentacii
medycznej z 2010 r. Dr n. med. Leszek Kowalski wyjasnit, ze karta informacyjna nie zostata
zamieszczona w dokumentacji medycznej prowadzonej dla pacjentki przez przeoczenie.
(dowdd: akta kontroli str. 3864, 3893, 4059-4060, 4064)
Dokumentacje medyczne 40'% (44,4%) pacjentow nie zawieraty kart indywidulanej
pielegnacji (opieki pielegniarskiej), co byto niezgodne z § 10 ust. 1 pkt 2 lit. a
rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r. oraz § 15 ust. 1 pkt 1
rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 .
(dowdd: akta kontroli str. 3866-3870, 3890-3891, 3893)
Lek. med. Anna Maszalska-Pawetek, lek. med. Alina Michaliczek-Sliz, dr n. med. Leszek
Kowalski, lek. med. Eugenia Korcz-Spratek i lek. med. Jolanta Gaduta wyjasnili
odpowiednio odno$nie 3, 10, 19, 1 i7 pacjentow, Ze historie choroby nie zawierajg kart

101 W tym: 13 przypadkéw z 2010 r., 20 przypadkéw z 2011 r., 10 przypadkéw z 2012 r.

102 Wedtug przepiséw rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r. wystawienie karty
informacyjnej z leczenia byto wymagane tylko w odniesieniu do leczenia szpitalnego, totez badana
préba w tym przypadku byta mniejsza i wynosita 74 dokumentacje medyczne.

103 Dokumentacje medyczne z 2011 .

104 W tym: 2 karty informacyjne z2010r., 1z 2012r.

105 Karta informacyjna z 2012 r.

106 W tym: 24 przypadki z 2010 r. i 16 przypadkéw z 2011 r.
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indywidualnej pielegnacji, gdyz przez przeoczenie nie zostaty zatozone wszystkim
pacjentom.
(dowod: akta kontroli str. 1624, 1626, 1632, 1637, 2396, 2398, 2412-2413, 2416,
4055, 4057, 4085, 4087)
Dokumentacje medyczne 5877 (64,4%) pacjentow nie zawieraly kart goraczkowych, co byto
niezgodne z § 10 ust. 1 pkt 2 lit. ¢ rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej
z 2006 r. oraz § 15 ust. 1 pkt 4 rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r.
Lek. med. Anna Maszalska-Pawetek, lek. med. Alina Michaliczek-Sliz, dr n. med. Leszek
Kowalski, lek. med. Eugenia Korcz-Spratek i lek. med. Jolanta Gaduta wyjasnili
odpowiednio odno$nie 3, 22, 24, 1 i 8 pacjentow, ze historie choroby nie zawierajg kart
goraczkowych, gdyz przez przeoczenie nie zostaty zatozone wszystkim pacjentom.
(dowdd: akta kontroli str. 1624, 1626, 1632-1633, 1637, 2396-2398, 2413, 2416,
3866-3872, 3891-3893, 4055, 4057, 4082, 4087)
W 24 przypadkach'® (26,7%) dokumentacja medyczna nie zawierata kodu
identyfikacyjnego zaktadu, stanowigcego | czes¢ systemu kodu resortowego!%9, co byto
niezgodne z § 6 ust. 1 pkt 1 lit. ¢ rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej
z2006r.
(dowdd: akta kontroli str. 1593, 1597, 2389, 2399, 3874-3878, 3888-3889, 3893-
3894, 3898, 3901, 3904, 3908, 3912, 3927, 3931, 4061, 4088-4095, 4098-4100)
Lek. med. Anna Maszalska-Pawetek, lek. med. Alina Michaliczek-Sliz, lek. med. Eugenia
Korcz-Spratek i dr n. med. Leszek Kowalski wyjasnili odpowiednio odnosnie 3, 8, 11 12
dokumentacji medycznych, Zze nie zawierajg one kodu identyfikacyjnego zaktadu
stanowiacego | cze$¢ systemu kodu resortowego, gdyz omytkowo (przez przeoczenie) nie
zostat on naniesiony.
(dowod: akta kontroli str. 1623, 1626, 1631, 1637, 2396-2398, 2411, 2416, 3874-3878,
3888-3889, 3893, 4084-4085, 4087)
W 2 przypadkach' (2,2%) dokumentacja medyczna nie zawierata kodu identyfikacyjnego
jednostki organizacyjnej zaktadu stanowigcego V cze$¢ systemu kodu resortowego, co byto
niezgodne z § 6 ust. 1 pkt 2 lit. ¢ rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej
z 2006 r. Dr n. med. Leszek Kowalski wyjasnit, ze przyczyng powyzszego bylto przeoczenie.
(dowdd: akta kontroli str. 2412, 2416, 3876-3877, 3889, 3893, 3185, 4087, 4090, 4095)
W 21" przypadkach (23,3%) dokumentacja medyczna nie zawierata nazwy komorki
organizacyjnej, w ktorej udzielono $wiadczen oraz jej kodu resortowego, co bylo niezgodne
z § 10 ust. 1 pkt1 lit. e rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z2010r.
Drn. med. Leszek Kowalski wyjasnit (w odniesieniu do 7 dokumentacji medycznych),
ze omytkowo zostata przybita piecze¢ nie zawierajaca oznaczenia komérki organizacyjnej,
w ktérej udzielono $wiadczen oraz jej kodu resortowego, a nie piecze¢ ktora takie
oznaczenie zawierata. Lek. med. Jolanta Gaduta wyjasnita (w odniesieniu do
14 dokumentacji medycznych), ze nazwa komorki organizacyjnej, w ktdrej udzielono
$wiadczen oraz jej kod resortowy omytkowo nie zostaty naniesione na przedmiotowq
dokumentacje.
(dowod: akta kontroli str. 2412, 2416, 4054-4055, 4057)
W przypadku 4612 (51,1%) dokumentacji medycznych formularz historii choroby nie byt
podpisany przez lekarza kierujgcego oddziatem, co byto niezgodne z § 14 ust. 2
rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r. i § 24 ust. 1 rozporzadzenia
w sprawie dokumentacji medycznej z 2010 r.
(dowod: akta kontroli str. 1594, 1598, 1610, 1616, 1620, 3874-3886, 3896, 3899,
3902, 3907, 3909, 3913, 3917, 3922,3925, 3930, 3933, 3937, 3941, 3943, 3947,
3950, 3954, 3957, 3961, 3964, 3968, 3972, 3975, 3981, 3985, 3993, 3996, 4000,
4004, 4008, 4012, 4016, 4020, 4023, 4027, 4030, 4047, 4050, 4053, 4070, 4097)

107\ tym: 28 przypadkdw z 2010 r., 29 przypadkdéw z 2011 r. i 1 przypadek z 2012 r.

108 Wszystkie dokumentacje z 2010 r.

109 Kod identyfikacyjny Przedsiebiorstwa Uzdrowiskowego ,Ustro” SA stanowiacy | cze$¢ systemu
kodu resortowego to nr ksiegi rejestrowej w rejestrze podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza.
110 Dokumentacja medyczna z 2010 r.

W tym: 14 przypadkéw z 2010 r. i 7 przypadkéw z 2012 r.

12 \W tym: 14 przypadkéw z 2010 r., 18 przypadkéw z 2011 r. i 14 przypadkéw z 2012 r.
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W sprawie przyczyny niepodpisania historii choroby 28 pacjentow lek. med. Alina
Michaliczek-Sliz wyjasnita, ze z uwagi na znaczny uptyw czasu jaki minat od daty przyjecia
pacjentow, nie jest w stanie przypomnie¢ sobie, czy ww. historie choroby zostaty
przedstawione jej do podpisu. Takg samg przyczyne niepodpisania historii choroby podali
w wyjasnieniu dr n. med. Leszek Kowalski (odnosnie 9 historii) i lek. med. Anna Maszalska-
Pawetek (odnosnie 1 historii). Jako przyczyne niepodpisania historii choréb 8 pacjentéw
leczonych na oddziale bedacym pod kierownictwem dr n. med. Anny tado$-Krupy,
Kierownik ,Rownicy” dr n. med. Leszek Kowalski podat, iz przypuszcza, Ze stato sie tak
przez przeoczenie.

(dowod: akta kontroli str. 1633-1634, 1637, 2414, 2417, 4058, 4060)
W przypadku 3 dokumentacji medycznych z 2010 r. w kartach zalecen lekarskich brakowato
adnotacji 0 wykonaniu zlecen lekarskich, co bylo niezgodne z § 13 ust. 4 rozporzadzenia
w sprawie dokumentacji medycznej z 2006 r. Lek.med. Alina Michaliczek-Sliz
i dr n. med. Leszek Kowalski wyjasnili, ze nie sq w stanie przypomnie¢ sobie przyczyn braku
adnotacji w odpowiednio 2 i 1 karcie zlecen lekarskich.

(dowdd: akta kontroli str. 1600, 1634, 1637, 2414, 2417, 3914, 4062)

10. Dostosowanie jadtospisow oferowanych kuracjuszom do profili leczenia

PU ,Ustron” oferowato swoim kuracjuszom menu i diety dostosowane do profili leczenia.
Jadtospisy i diety, planowane przez wykwalifikowanych dietetykow, sporzadzane byly
z dwutygodniowym wyprzedzeniem, a nastepnie sprawdzane przez Kierownika zywienia.
Diety uktadane dla osob chorych na cukrzyce dodatkowo sprawdzane i akceptowane byty
przez lekarza choréb wewnetrznych.
Ustalanie profilu dietetycznego dla konkretnych pacjentéw odbywato sie w pierwszym dniu
ich pobytu, przed wydaniem pierwszego positku. Profil dietetyczny czasem ulegat zmianie
na podstawie zalecen lekarskich po przeprowadzeniu wstepnych badan. Kazdy zestaw diet
dla poszczegdlnych grup pacjentéw byt zatwierdzany przez dietetyka.

(dowdd.: akta kontroli str. 40-59)

11. Informacja na temat liczby i standardu pokoi zakontraktowanych ze
Slaskiego OW NFZ

W budynkach jednostek organizacyjnych PU ,Ustron” umieszczono w widocznym miejscu
informacje na temat liczby i standardu pokoi zakontraktowanych przez Slaski OW NFZ,
zgodnie z § 11 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r., w sprawie ogolnych
warunkdw umoéw w zwigzku z postanowieniami uméw zawartych z NFZ.

(dowdd: akta kontroli str. 1326-1328, 1345, 1358)

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia negatywnie dziatalnoS¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

Prawidtowos¢ rozliczer dokonywanych przez Uzdrowisko

12. Przestrzeganie przez PU ,Ustron” termindbw w zakresie sktadania
dokumentéw rozliczeniowych po zakonczeniu okresu rozliczeniowego

Na podstawie wybranych losowo 15 faktur z okresu 2010 — 2012, stwierdzono, ze w kazdym
z wybranych przypadkéw Uzdrowisko wywigzywato si¢ z termindw sprawozdawczych
wobec SOW NFZ i wymaganych rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r.
w sprawie ogdlnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej dokumenty
rozliczeniowe przedktadato w terminie nie dtuzszym niz 5 dni od zakonczenia turnusu.
Zaptata ze strony SOW NFZ, za wykonane $wiadczenia, nastepowata po przestaniu raportu
statystycznego i dostarczeniu do siedziby NFZ oryginatéw faktur wystawionych przez
Uzdrowisko. Po otrzymaniu przez Oddziat NFZ kompletu dokumentéw, PU ,Ustron”
otrzymywato zaptate za wykonane S$wiadczenia w terminie przewidzianym w§25
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 marca 2008 r. w sprawie ogélnych warunkdw
uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej®. SOW NFZ, dokonujac przelewu
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nalezno$ci na rachunek Uzdrowiska, dotrzymywat terminu wymaganego w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia.
(dowod: akta kontroli str.148-165)

13. Rozliczanie przez PU ,Ustron” osobodni

W calym badanym okresie, w Uzdrowisku przebywato tgcznie 38.072 kuracjuszy ze
skierowania NFZ, z czego w roku 2010 - 12.527, w roku 2011 — 12.665 i w roku 2012 -
12.880.
(dowod: akta kontroli str. 457)

Rozliczanie wykonanych Swiadczen gwarantowanych przez $wiadczeniodawce w badanym
okresie regulowaty: rozporzadzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych (w catym
badanym okresie) oraz zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie
okre$lenia warunkoéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju lecznictwo uzdrowiskowe
wydane na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze $rodkéw publicznych'', ustalanych na dany okres rozliczeniowy; Ogélne
warunki umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej stanowigce zatgcznik do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogolnych warunkdw umdw
0 udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej oraz warunki okreslone w zawieranych z NFZ
Umowach obowigzujgcych w danym roku.

(dowdd: akta kontroli str. 530-569)
Dziat planowania zabiegéw Uzdrowiska, w oparciu o wytyczne lekarzy zawarte w kartach
zabiegowych, uktadat plan zabiegdw indywidualnie dla kazdego pacjenta na caty turnus
z wytaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy. Wykorzystywano do tego modut
,planowanie zabiegéw” w systemie informatycznym Sanator.

(dowdd: akta kontroli str. 975-978)
Prawidlowosé rozliczania sie Uzdrowiska z wykonania umowy wobec SOW NFZ
sprawdzono na probie 352 pacjentéw wytypowanych z 15 turnusow w catym okresie
objetym kontrolg i przebywajacych w uzdrowisku ze skierowania SOW NFZ. Poréwnaniu
poddano faktury i dotaczone do nich specyfikacje z harmonogramami zabiegéw
zaplanowanych i wykonanych. Sprawdzono prawidtowo$¢ rozliczenia przez Uzdrowisko
tacznie 7.253 osobodni zgtoszonych do refundacji o wartosci 551.228 zH'%, z czego w roku
2010 - 1.648 osobodni, w roku 2011 — 2.876 osobodni i w roku 2012 — 2.729 osobodni.

(dowod: akta kontroli str. 581-676)

W obszarze dokonywania rozliczen z NFZ za wykonane $wiadczenia gwarantowane
stwierdzono:

1. Brak oryginatdw dokumentacji medycznej czterech pacjentow, ktérych objeto badaniem
prawidtowosci rozliczerr dokonywanych pomiedzy Uzdrowiskiem, a NFZ z tytutu
realizacji zawartych uméw w latach 2010 — 2012.

Przedtozone kontrolerom historie choréb, oznaczone przez PU ,Ustron” jako duplikaty
historii choréb, wydrukowano z numerami Ksiegi Gtownej Uzdrowiska w roku 2013:
14041/2013, 6126/2013, 9839/2013 oraz 4167/2013 i zawieraty one jedynie dane osobowe
pacjentow wraz z numerem skierowania. Nie zawieraly opisu i wynikéw badan
podmiotowych i przedmiotowych pacjentdw wraz z informacjq lekarza prowadzacego
o kwalifikowaniu sie badz niekwalifikowaniu sie do leczenia sanatoryjnego, ktére wykonuije
sie przy przyjeciu pacjenta do sanatorium. Duplikaty historii chorob nie zawieraty opisu
przebiegu leczenia sanatoryjnego, adnotacji dotyczacych stanu zdrowia pacjenta w trakcie
trwania pobytu w Uzdrowisku oraz wynikéw badania koricowego przeprowadzanego przed
jego wypisaniem. W duplikatach brak byto wypetnionych przez lekarza prowadzacego kart
zabiegowych, w ktérych lekarz prowadzacy zleca wykonanie okre$lonych zabiegdw
adekwatnych do schorzenia pacjenta lub zaznacza przeciwwskazania do ich stosowania
w przypadkach ujawnienia sie u pacjenta przeciwwskazan w trakcie leczenia sanatoryjnego.
W zatgczonych do duplikatow harmonogramach zabiegéw znajdowaty sie jedynie zabiegi
zaplanowane, natomiast nie stwierdzono potwierdzenia ich wykonania przez fizjoterapeutow
w sposob przyjety w Uzdrowisku. Do duplikatdw dotgczono Karty Informacyjne pacjentéw

14 Dz.Uz2008r., nr 164, poz. 1027 ze zm.
15 Warto$¢ osobodnia w catym badanym okresie, dla turnuséw wytypowanych do kontroli
prawidtowosci rozliczen, w calym badanym okresie wynosita 76 z4.
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tj. informacje o okresie ich przebywania na leczeniu, jednostce chorobowej, diecie, rodzaju
wykonanych zabiegdw oraz epikryze i zalecenia lekarza prowadzacego pacjenta.
(dowod: akta kontroli str. 983-1004)
W ocenie NIK powyzszy stan faktyczny moze $wiadczyé o utracie lub zniszczeniu
przedmiotowych historii chordb tj. 0 naruszeniu dyspozycji przepisu art. 36 ust. 1 ustawy
z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych.
Jak wyjasnili Prezes i Wiceprezes Zarzadu: ,Przedsigbiorstwo Uzdrowiskowe ,Ustrori” S.A.
z siedzibg w Ustroniu, posiada dokumentacje medyczng pacjentow: (...). Dokumentacja
medyczna w wersji papierowej w/w 0sob zostata odfworzona na podstawie posiadanych
zapisow przebiegu leczenia sporzadzonej w wersji elektronicznej. Wskazac¢ nalezy,
posiadanie duplikatow wersji papierowej historii choroby w/w 0séb, nie moze stanowic i nie
stanowi braku dokumentacji medycznej, a tym samym nie zostat naruszony obowigzek
natozony na podmioty lecznicze ustawg z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta. Ponadfo wskazaC nalezy, iz przepisy prawa nie przewidujg
procedury odtworzenia zaginionych akt z dokumentacji medycznej. W zwigzku z tym
powinno sie to odby¢ w taki sposob, ktory umozliwi jak najpetniejsze, najdokfadniejsze
odtworzenie zaginionej/utraconej dokumentacji medycznej i jej tresci.”
(dowod: akta kontroli str. 982)
Dalej, wyjasniono, ze przedmiotowa dokumentacja ,(...) prawdopodobnie ulegta
przypadkowemu zaginieciu(...)”, co byto bezposrednim powodem sporzadzenia duplikatow,
i ,(...) moze sie okazac, ze dokumentacja ta znajduje sie w np. w archiwum lecz istniejg
trudnodci w jej odnalezieniu, gdyz przyktadowo mogfa zostac nieprawidtowo ufozona
w miejscu ich skfadowania badZ nie przekazano ich z oddziatu, po wypozyczeniu. (...)
Konsekwencjg niniejszego stanu rzeczy sq nadal trwajgce prace w celu ich odnalezienia’.
(dowod: akta kontroli str. 1208)
14. Ubezpieczenie OC za szkody wyrzadzone w zwiazku z udzielaniem $wiadczen

W okresie objetym kontrolg, Uzdrowisko Ustron zawarto umowy ubezpieczenia OC,
wymagane przepisami rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 28 grudnia 2007 r.
w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej $wiadczeniodawcy
udzielajacego $wiadczen opieki zdrowotnej''e. Polisy zostaty zawarte: na rok 2010 - w dniu
31 grudnia 2009 r., na rok 2011 - w dniu 29 grudnia 2010 r., na rok 2012 - w dniu 29 grudnia
2011 r."" Wysoko$¢ sum gwarancyjnych w polisach okre$lono na poziomie minimalnym
wynikajacym z przepiséw ww. rozporzadzenia.

(dowod: akta kontroli str. 166-170)

15. Pobieranie od kuracjuszy czeSciowej odplatnosci za wyzywienie
i zakwaterowanie

Na podstawie wybranej préby 83 Swiadczeniobiorcdw, skierowanych na leczenie
uzdrowiskowe przez OW NFZ O/SIqski, stwierdzono, ze w okresie 2010 - 2012, Uzdrowisko
pobierato od $wiadczeniobiorcéw czesciowa odptatnod¢ za zakwaterowanie i wyzywienie
wg obowigzujacych stawek okreslonych w rozporzadzeniach Ministra Zdrowia
Zwrotu cze$ci pobranej odpfatno$ci, odpowiadajacej niewykorzystanym dniom pobytu
kuracjusza w  Uzdrowisku, dokonywano na pisemny uzasadniony wniosek
zainteresowanych. Zwrotow dokonywano w przypadkach kiedy pobyt ulegat skréceniu
z przyczyn spetniajgcych kryteria okreslone w Zarzadzeniach Prezesa NFZ, obowigzujgcych
w danym momencie oraz w udokumentowanych przypadkach losowych pacjentéw,
przebywajacych na leczeniu sanatoryjnym ze skierowania NFZ.

(dowdd: akta kontroli str. 172-236; 510-523)

16 Dz. U. z 2008 r., nr 3, poz. 10 — zwane w dalszej czeSci wystapienia ,rozporzgdzeniem z dnia
28 grudnia 2007 r.”, uchylone z dniem 1 stycznia 2012.

17 Okres obowigzywania polis OC na 2012 r., zawartych przed wejsciem w zycie przepisow
rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 22 grudnia 2012 r., w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci  cywilnej podmiotu  wykonujacego  dziatalno$¢  lecznicza
(Dz.U.z 2011, nr 293, poz. 1729).
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16. Pobieranie od osob przebywajacych na leczeniu uzdrowiskowym optaty
uzdrowiskowej i przekazywanie jej do Urzedu Miasta Ustron

Wysokos¢ stawek optaty uzdrowiskowej w Ustroniu, przyjeta przez Rade Miasta wynosita za
kazdy dzien pobytu w 2010 r.: 2,80 zt od 0sdb dorostych, od emerytow i rencistéw 2,50 zt,
a od dzieci i mtodziezy uczacej sie (w tym studentéw) oraz inwalidéw pierwszej grupy lub
0s6b niepetnosprawnych o0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci  (potwierdzonej
stosownym dokumentem) — 1,20 zt. Stawki optaty za rok 2011 i 2012 wynosity odpowiednio:
3 zt za kazdy dzien pobytu osoby dorostej, oraz 2,70 zt dla emerytow i rencistow oraz dla
dzieci i mtodziezy uczacej sie i inwalidow 1,30 zt. Optata uzdrowiskowa odprowadzona
w badanym okresie na rachunek Urzedu Miasta przez Uzdrowisko wyniosta tacznie
2.943.446,30 zt, z czego w 2010 r. — 933.312,30 zt, w 2011 r. - 1.008.272,10 zt iw 2012 r. -
1.001.861,90 zt.

(dowdd: akta kontroli str. 248-286)

Z tytutu pobierania optaty, Uzdrowisko — jako jej inkasent — zgodnie ze stosownymi
uchwatami Rady Miasta byto uprawnione do pobierania wynagrodzenia w wysokosci 7% od
kwoty pobranej i odprowadzonej na rachunek Urzedu.

(dowod: akta kontroli str. 287-295)
Na podstawie wybranych do badania dokumentow (kuracjuszy ze skierowaniem SOW NFZ),
z lat 2010 — 2012, stwierdzono, ze: PU ,Ustron” pobierato, w catym badanym okresie, optate
uzdrowiskowg w pierwszym dniu pobytu kuracjuszy, ktorej wysoko$¢ ustalono jako iloczyn
dni trwania turnuséw i wysoko$ci stawek ustalonych przez Rade Miasta Ustron,
z zastosowaniem ustawowych zwolnien.

(dowdd: akta kontroli str. 296-300)
Zwrotow, pobranej z gory, optaty uzdrowiskowej kuracjuszom, ktérzy z roznych powoddw
skrocili swoj pobyt w Uzdrowisku, dokonywano na pisemny wniosek zainteresowanych, po
wczesniejszej akceptacji tego wniosku przez czionka Zarzadu Uzdrowiska lub przez
Dyrektora ds. Medycznych.

(dowdd: akta kontroli str. 301-308;376-378, 510-523)

1. W atach 2010 2011 PU ,Ustron”, jako inkasent optaty uzdrowiskowej, nieterminowo
odprowadzat pobrane kwoty na rachunek Urzedu Miasta. Opdznienia
w przekazywaniu optaty siegaty od 4 do 16 dni.

Zgodnie z obowigzujacymi zasadami, optata uzdrowiskowa pobrana przez inkasentow
powinna by¢ wptacana nie rzadziej niz raz w miesigcu, najpézniej do ostatniego dnia
danego miesigca kalendarzowego. Wptaty mozna byto dokonaC bezpoérednio w kasie
Urzedu lub poprzez rachunek bankowy'18,
Tym samym, organ stanowiacy, zgodnie z przystugujagcym mu prawem okreSlonym
wart. 47 § 4a ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. Ordynacja podatkowa'® ustalit termin
wptaty przez inkasentdw optaty na rachunek organu podatkowego. W oparciu o powyzsze
zapisy stwierdzono, ze opOznienia w zapfacie opfaty uzdrowiskowej wystapity ze strony
Uzdrowiska zaréwno w 2010 jak i 2011 roku, przy czym w 2010 roku wahaty sie od 6 do
14 dni kalendarzowych w kazdym miesigcu, a w roku 2011 od 4 do 16 dni.

(dowdd: akta kontroli str. 248-295,309-311)
Wyjasniajac powyzszg nieprawidtowos¢, Gtowny Ksiegowy Cezary Derewniuk, podat, ze
»(-..) Dokonywanie ptatnosci do korica danego miesiaca (...) nie byto moZliwe ze wzgledow
organizacyjno-technicznych oraz formalnych”. Doprecyzowujac powyzsze, wyjasnit, ze
nalezg do nich: liczba oséb przebywajacych jednoczesnie w obiektach uzdrowiskowych,
ktéra moze siega¢ 1.500 osdb, system obiegu dokumentacji w spotce, ilos¢ punktow
kasowych, w ktérych dokonywany jest pobor optaty, system przekazywania i zliczania
pobranych kwot w punktach kasowych oraz nieprzystosowanie, posiadanego przez spétke,

118 Zasady te okre$lono w §2 pkt 3 w uchwatach Rady Miasta Ustronn Nr XXXIX/457/2009 z dnia
17 grudnia 2009 r., Nr 111/21/10 z dnia 30 grudnia 2010 r. oraz w obowigzujacej wowczas Instrukcji
Inkasa stanowigcej Zatacznik do Zarzadzenia nr 269/2007 Burmistrza Miasta Ustron z dnia
14 listopada 2007 r. w sprawie ustalenia instrukcji inkasa optaty uzdrowiskowe;.

19Dz, U. 2 2012r., poz. 749 ze zm. - zwana w dalsze] cze$ci Ordynacjg podatkowa.
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oprogramowania komputerowego do automatycznej ewidencji wpfat, co oznacza ,(...)
Ze ewidencja operacji gospodarczych na kontach programu finansowego nastepuje
Z opOznieniem wymuszonym przez czas niezbedny pracownikowi do wprowadzenia danych
do systemu finansowego przedsiebiorstwa.” Wyjasniajac dalej, wskazat, ze nie budzi
watpliwosci fakt kazdorazowego spetnienia warunku dotyczacego dokonania wpfaty nie
rzadziej niz raz w miesigcu — zgodnie z zapisem uchwat Rady Miasta oraz, ze ptatnosci
dokonywane byty niezwiocznie tj. w terminie umozliwiajgcym ich rzetelne rozliczenie przez
inkasenta.

(dowdd: akta kontroli str. 312-317)

Powyzszych wyjasnien nie mozna uzna¢ za wystarczajgce. Obowigzujace przepisy,
zaréwno ustawy Ordynacja podatkowa jak i rozwigzania, ktére przyjeto na lata 2010-2011
w uchwatach Rady Miasta UstroA w sprawie okre$lenia inkasentdw i wysokoSci
wynagrodzenia za inkaso w podatku od nieruchomosci, podatku rolnym, podatku lesSnym
i optacie uzdrowiskowej na 2010 i 2011 rok wskazuja, ze do prawidtowego spetnienia
obowigzku cigzacego na inkasencie nalezy nie tylko wnoszenie optaty nie rzadziej niz raz
w miesigcu, ale rowniez uiszczanie jej w okre$lonym terminie.
(dowdd: akta kontroli str. 287-292)
2. PU ,Ustron”, dokonujac w latach 2010 — 2011, wptat pobranej optaty uzdrowiskowe;
po uptywie terminu wynikajacego z uchwat Rady Miasta, nie wypetnito obowigzku
wynikajacego z zapisow art. 53 oraz art. 55 § 1 ustawy ordynacja podatkowa i nie
naliczato oraz nie wptacato bez wezwania organu podatkowego, odsetek za powstatg
zwioke.
(dowdd: akta kontroli str. 309-310, 319-3440
PU ,Ustron” w latach 2010-2011 nie wptacato bez wezwania odsetek z tytutu nieterminowej
ptatnoSci optaty uzdrowiskowej. Gtéwny Ksiegowy wyjasnit, ze w jego przekonaniu opoznien
W uiszczaniu powyzej optaty nie byto.
(dowod: akta kontroli str. 313-314, 345-346)
Powyzsze nie znajduje potwierdzenia z uwagi na obowigzki, jakie naktadaty na inkasentow
Uchwata Rady miasta Ustron oraz Instrukcja inkasa wydana przez Burmistrza Ustronia,
obowigzujace w okresie kiedy stwierdzono opo6znienia w dokonywaniu wpfat. W obu
dokumentach okre$lono zaréwno termin wpfaty jak i okres za jaki wptata powinna zostaé
uiszczona na rachunek organu podatkowego. Zgodnie z uchwatami Rady Miasta Ustron
inkasenci obowigzani byli wptacaé pobrane optaty co najmniej raz w miesigcu, najpdzniej do
ostatniego dnia tego miesigca.
3. PU ,Ustron” pobierato w catym badanym okresie optate uzdrowiskowg w wysokosci
stanowigcej iloczyn dni pobytu i ustalonej przez Rade Gminy stawki, tj. za 21 dni.
Wyjasniajac powyzszy sposdb naliczania i poboru optaty, Cezary Derewniuk podat,
powotujac sie na glose do wyroku WSA w Bydgoszczy z 27 kwietnia 2011 r. nr | SA/Bd
76/11, ze ,(...) zgodnie z obowigzujgcymi przepisami ,doba” oraz ,dzien” to liczone kolejno
po sobie 24 godziny, bez wzgledu na poczatkowy moment, od ktdrego nastepuje naliczanie,
a takze (...), iz nie ma podstaw do tego, aby na gruncie art. 17 ustawy o podatkach i
opfatach lokalnych nadawac rézne znaczenia pojeciom ,doba” i ,dziefi”. Ponadto dodat, Ze
.(...) wskaza¢ nalezy, iz pierwszy dzien pobytu kuracjusza rozpoczyna sie od godzin
popotudniowych — gdyz kuracjusz przybywa do Uzdrowiska w porze obiadowej, od ktorej to
pory rozpoczynamy liczenie kolejnych 24 godzin, a pobyt konczy sie Sniadaniem
w godzinach porannych’.
(dowod: akta kontroli str. 300)
Nalezy zauwazy¢, ze w powotanym wyroku WSA w Bydgoszczy stwierdzit, ze ,(...) brak jest
podstaw prawnych do poboru opfaty uzdrowiskowej za pierwszy i ostatni dzier pobytu, gdyz
sq to z reguty dni niepetne. W przypadku niepetnych dni pobytu w uzdrowisku brak jest
ekwiwalentu w postaci korzystania z uzdrowiska przez dzien pobytu — dzien kalendarzowy.”
W zwigzku z powyzszym opfata uzdrowiskowa winna by¢ pobierana od kuracjuszy za 20,
a nie jak w badanym okresie za 21 dni.
4. PU ,Ustron”, jako inkasent opfaty uzdrowiskowej, nie wyznaczyto i nie zgtosito
Burmistrzowi Ustronia imion, nazwisk oraz adreséw osob, do obowigzkéw ktorych
nalezato obliczanie, pobieranie oraz terminowe wptacanie organowi podatkowemu
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pobranych kwot opfat uzdrowiskowych, czym nie dopetniono obowigzku
wynikajacego z art. 31 ustawy ordynacja podatkowa.
(dowod: akta kontroli str. 7)
Jak wyjasnit Gtéwny Ksiegowy, ,Przedsiebiorstwo (...) wywigzato sie, jako inkasent opftaty
uzdrowiskowej z obowigzku wynikajacego z art. 31 ustawy (...). Po pierwsze zostaty
wyznaczone osoby, ktorych obowigzki stuzbowe poszerzono o dodatkowe czynnosci
polegajace na obliczaniu i pobieraniu opfaty uzdrowiskowej. Obowigzek ten zostat ujety
w umowie o prace z wszystkimi pracownikami poszczegolnych recepcji, ktorzy pobierajg
przedmiotowg opfate. (...)” ,Informacje o imionach, nazwiskach i adresie zamieszkania 0sob
odpowiedzialnych byty przekazane do Urzedu w formie ustnej”.
Wg Gtéwnego ksiegowego, w taki sam sposdb PU ,Ustron” poinformowato organ
podatkowy o osobach odpowiedzialnych za pobér optaty w roku 2013.
(dowod: akta kontroli str. 346, 375)

17. Kontrole realizacji $wiadczen zdrowotnych w zakresie lecznictwa
uzdrowiskowego przeprowadzone w PU ,,Ustron”

W latach 2010 — 2012 w Uzdrowisku przeprowadzono tacznie 71 kontroli, z czego:
20 w roku 2010 r., 2520 kontroli w 2011 r., i 26 kontroli w roku 2012.
Podmioty sprawujace nadzér nad lecznictwem uzdrowiskowym w imieniu Wojewody
Slaskiego™' przeprowadzity w badanym okresie 12 kontroli, z czego: 10 kontroli (pieé
w roku 2010, jedng w 2011 roku oraz cztery w roku 2012), a SOW NFZ, dwie kontrole, po
jednej w roku 2010 i 2011.
(dowdd: akta kontroli str.60-98)
Zakres kontroli przeprowadzonych przez SOW NFZ obejmowat realizacje dwdoch umoéw
zawartych z Uzdrowiskiem na 2010 i 2011 rok'22,
Wystapienie pokontrolne SOW NFZ, oraz sformufowana w nim ocena negatywna
dziatalno$ci  Uzdrowiska pod katem legalnosci i rzetelnosci $wiadczonych ustug
sformutowane zostaty po przeprowadzeniu kontroli wykonania umowy zawartej w 2009 r.,
i obejmujgcej okres od 1 stycznia 2010 do 16 lipca 2010 r. Wskazano w nim miedzy innymi,
na wystepowanie nastepujacych nieprawidtowosci:
- Zlecanie mniejszej liczby zabiegdbw zasadniczych niz wymagana przy braku
przeciwwskazan,
- przeprowadzanie badania wstepnego w terminie pézniejszym niz pierwsza doba od
przyjecia do sanatorium,

- sprawozdanie wiekszej liczby zabiegdw niz wynikato to z dokumentacji medyczne;j,
- podawanie niewta$ciwego kodu i rodzaju zabiegu,
O wykonaniu wnioskéw pokontrolnych zawartych w wystapieniach SOW NFZ zostat
poinformowany pismem DL/5809/2010 z dnia 12 sierpnia 2010 r.

(dowod: akta kontroli str.99-102)

Po kontroli przeprowadzonej w 2011 r. SOW NFZ sformutowat negatywng ocene rzetelnosci
i legalnosci realizacji umowy zawartej na 2011 r. w zakresie spetnienia warunkéw lokalowo-
technicznych, prowadzenia list oczekujacych oraz prowadzenia zbiorczej dokumentacii
medycznej. W wyniku stwierdzenia nienalezytego wykonania uméw, SOW NFZ, po
przeprowadzeniu ww. kontroli natozyt na Uzdrowisko kary pieniezne w wysoko$ci 1.500 zt
w roku 2010 i 4.464,96 zt w roku 2011, ktore zostaty uiszczone.

(dowdd: akta kontroli str. 105-108, 119-123)
Z 10 kontroli, przeprowadzonych przez podmioty reprezentujgce Wojewode w latach 2010 -
2012, tylko w jednym przypadku sformutowano wnioski pokontrolne. Nieprawidtowosci
stwierdzone przez Wydziat Polityki Spotecznej Slaskiego Urzedu Wojewodzkiego dotyczyly
braku dziennikow ze szczegdtowym opisem faktycznie realizowanych zaje¢ na konkretnych
turnusach, braku w dokumentacji medycznej informacji lub zaswiadczen o stanie zdrowia

120 Pierwsza kontrola przeprowadzona w roku 2011, zostata wpisana w ksigzce kontroli pod
numerem 21.

121 Wydziat Polityki Spotecznej oraz Naczelny Lekarz Uzdrowiska.

122\ roku 2011, przedmiotem kontroli SO NFZ byfa realizacja uméw 17-00-02324-10-24 i 17-00-
02324-10-25 zawartych w dniu 30 grudnia 2009 r. W roku 2011 SO NFZ kontrolowat realizacje
umowy nr 122/210810/04/2011 zawartej w dniu 17 stycznia 2011 r.
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Ocena czastkowa

Whioski pokontrolne

Prawo zgtoszenia
zastrzezen

0s6b niepetnosprawnych lub innych dokumentéw wskazujacych na rodzaj dysfunkcii
pacjentéw z dofinansowaniem pobytu przez PFRON lub ZURS. Whnioski pokontrolne
odnosity sie do rzetelnosci prowadzenia dokumentacji z przebiegu turnuséw, prowadzenia
dokumentacji medycznej i prawidlowego sprawozdawania Wojewodzie o osobach
korzystajacych z ustug Uzdrowiska, ktore korzystaly z dofinansowania do pobytu ze
Srodkéw PFRON'2,
O wykonaniu wnioskdw pokontrolnych Uzdrowisko kazdorazowo informowato podmiot
kontrolujacy.

(dowdd: akta kontroli str. 113-114; 117-118)

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

IV. Wnioski

Przedstawiajac powyzsze oceny i uwagi wynikajace z ustalen kontroli, Najwyzsza |zba
Kontroli, na podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej
[zbie Kontroli'?4, wnosi o:

1. Zamieszczanie w zawieranych z NFZ umowach o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej - lecznictwo uzdrowiskowe, zgodnych ze stanem rzeczywistym
danych dotyczacych miejsca (komérki organizacyjnej) i godzin wykonywania
Swiadczen medycznych przez personel medyczny.

2. Biezace aktualizowanie, za pomocg SZOI, danych o potencjale wykonawczym
przeznaczonym do realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
- lecznictwo uzdrowiskowe, zawieranych z NFZ.

3. Zapewnienie minimum 1 lekarskiego etatu przeliczeniowego na pierwsze
i kazde kolejne rozpoczete 70 lozek (pacjentow) na | i V Oddziale
Sanatoryjnym w Sanatorium i Szpitalu Uzdrowiskowym ,Réwnica” oraz na
Oddziale Sanatoryjnym w SU ,,Kos”.

4. Podawanie zgodnych ze stanem faktycznym danych dotyczacych warunkéw
lokalizacyjnych i dostepu dla oséb niepetnosprawnych ruchowo (w tym
poruszajacych sie na wozkach inwalidzkich) w ofertach na realizacje
Swiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia uzdrowiskowego sktadanych do
Slaskiego Oddziatu NFZ.

5. Prowadzenie zbiorczej i indywidualnej dokumentacji medycznej zgodnie
z przepisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r.
w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania.

6. Zapewnienie pacjentom dostepu do leczenia uzdrowiskowego zgodnego
zwymogami okreslonymi w Zataczniku Nr 1 rozporzadzenia w sprawie
Swiadczen gwarantowanych.

7. Podjecie dziatan organizacyjnych w celu zabezpieczenia dokumentacji
medycznej przed jej utrata lub zniszczeniem.

V. Pozostale informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli kierownikowi
jednostki kontrolowanej przystuguje prawo zgloszenia na pi$mie umotywowanych
zastrzezen do wystgpienia pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania.
Zastrzezenia zgtasza si¢ do dyrektora Delegatury NIK w Katowicach.

123 Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych.
124Dz, U. 2 2012r., poz. 82, ze zm., zwanej dalej ustawg o NIK.
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Obowigzek
poinformowania

NIK o sposobie
wykorzystania uwag

i wykonania wnioskow

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK prosze o poinformowanie Najwyzszej Izby Kontroli,
w terminie 15 dni od otrzymania wystapienia 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
informaciji liczy si¢ od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu zastrzezen w catosci lub
zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Katowice, dnia 30 pazdziernika 2013 .

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach
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