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|. Dane identyfikacyjne

SP ZOZ Szpital Wielospecjalistyczny w Jaworznie!, 43-600 Jaworzno ul. Jozefa
Chetmonskiego 28

Gabriela Buczkowska — p.o. Dyrektor Szpitala od 29 sierpnia 2019 r. Wcze$niej
w okresie objetym kontrolg Dyrektorem Szpitala od 1 stycznia 2016 r. byt Jozef
Kurek, petnigcy te funkcje na podstawie umowy o zarzadzanie zaktadem opieki
zdrowotnej z 31 grudnia 2015 r.

(akta kontroli str. 2 - 9)

1. Organizacja systemu rehabilitacji leczniczej.

2. Dostepno$¢ Swiadczen rehabilitacji leczniczej finansowanych ze Srodkow
publicznych.

3. Zapewnienie dostepnosci swiadczen rehabilitacji leczniczej w okresie epidemii
SARS-CoV-2.

Lata 2019-2021 (I potrocze) z wykorzystaniem dowoddw sporzadzonych przed lub
po tym okresie.

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

lwona Soroczyriska, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do
kontroli nr LKA/64/2021 z 15 marca 2021 .

(akta kontroli str.1)

1 Zwany dalej: ,Szpital”.
2Dz. U. 22020 r. poz. 1200, ze zm.; zwana dalej: ,ustawa o NIK”.
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Il. Ocena og6ina3 kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli pozytywnie ocenia dziatalno$¢ Szpitala w badanym
zakresie.

Organizacja systemu rehabilitacji leczniczej w Szpitalu umozliwiata pacjentom
uzyskanie kompleksowych i skoordynowanych swiadczen rehabilitacyjnych.

W Szpitalu prawidtowo stosowano procedury ustalajgce kolejno$¢ dostepu do
Swiadczenn gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej, zapewniajac
korzystanie z prawa do otrzymania $wiadczen opieki zdrowotnej poza kolejnoscig
osobom z niepetnosprawnosciami.

Pacjentom udostepniono informacje o godzinach i miejscach udzielania Swiadczen
oraz inne informacje, okreslone w § 11 ust. 1 i 4 zatgcznika do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 8 wrze$nia 2015 r. w sprawie ogdlnych warunkéw umoéw
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej*.

Personel medyczny udzielajacy $wiadczen z zakresu rehabilitacji leczniczej posiadat
stosowne kwalifikacje, a sprzet i aparatura medyczna, stuzace do rehabilitacji
leczniczej, poddawane byty badaniom i kontroli (przeglagdom technicznym), zgodnie
z zaleceniami okre$lonymi przez producentow lub autoryzowane serwisy.

W okresie epidemii SARS-CoV-2 Szpital nie ograniczyt w nieuzasadniony sposob
dostepu do Swiadczen z zakresu rehabilitacji leczniczej. Zapewniono tez
bezpieczenstwo pacjentom i pracownikom podczas udzielania $wiadczen
rehabilitacji leczniczej, poprzez ustalenie i wdrozenie procedur majgcych
zapobiegaC szerzeniu sie zakazen.

Stwierdzona nieprawidtowo$¢, ktéra polegata na niezapewnieniu pacjentom
mozliwo$ci umawiania si¢ na wizyty drogq elektroniczna, nie miata istotnego wptywu
na kontrolowang dziatalno$¢.

lll. Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe’ kontrolowanej dziatalnosci

1. Organizacja systemu rehabilitacji leczniczej

1.1. Szpital Wielospecjalistyczny w Jaworznie zostat zarejestrowany w Rejestrze
Podmiotéow Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza8, w dniu rozpoczecia dziatalnoSci
leczniczej, tj. 29 pazdziernika 1993 r., w ksiedze rejestrowej nr 000000013783, jako
samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej. W tym tez dniu zarejestrowany
zostat Dziat Rehabilitacji i Fizykoterapii, prowadzacy rehabilitacje medyczng
w formie ambulatoryjnej, z kolei Poradnia Rehabilitacyjna rozpoczeta dziatalnos¢
w dniu 20 lipca 1998 r.”. Zgodnie ze zmiang wprowadzong w RPWDL, 1 stycznia
2007 r. rozpoczat dziatalnos¢ Oddziat Rehabilitacyjny.

3 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogoina, jako ocene pozytywna, ocene negatywng albo ocene
w formie opisowej.

4Dz. U. 22020 . poz. 320, ze zm., zwane dalej: ,OWU".

5QOceny czastkowe to oceny dziatalno$ci w poszczegolnych obszarach badan kontrolnych. Ocena czastkowa
moze by¢ sformutowana, jako ocena pozytywna, ocena negatywna albo ocena w formie opisowe;.

6 Zwany dalej: ,RPWDL".

7 Poradnia nie dziatata w okresie od 1 lipca 2014 r. do 30 czerwca 2019 .
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Na podstawie decyzji Wojewody Slaskiego® z dniem 11 kwietnia 2020 r. Oddziat
Rehabilitacyjny zostat przeksztatcony w tzw. oddziat przejsciowy, ktory z kolei od
4 listopada 2020 r. przeksztatcono w tzw. oddziat covidowy?.

(akta kontroli str. 10 — 21)

1.2. W okresie objetym kontrolg w Szpitalu Swiadczen rehabilitacji leczniczej
udzielaty trzy komérki organizacyjne:

1) Oddziat Rehabilitacyjny wyposazony w 20 ftbzek - zakresy S$wiadczen:
rehabilitacia ogolnoustrojowa w warunkach stacjonarnych, rehabilitacja
ogolnoustrojowa w warunkach stacjonarnych dla 0sdb o znacznym stopniu
niepetnosprawnosci  oraz  rehabilitacia  ogdlnoustrojowa w  warunkach
Stacjonarnych po leczeniu operacyjnym,

2) Dziat Rehabilitacji i Fizykoterapii — zakresy: fizjoterapia ambulatoryjna
i fizjoterapia ambulatoryjna dla 0s6b o znacznym stopniu niepetnosprawnosci,

3) Poradnia Rehabilitacyjna - zakresy: lekarska ambulatoryjna opieka
rehabilitacyjna i lekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna dla 0s6b
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci.

Wymienione komorki organizacyjne Szpitala ujete byly w ksiedze rejestrowej
RPWDL oraz wykazane w Regulaminie Organizacyjnym SP ZOZ Szpitala
Wielospecjalistycznego w Jaworznie?0, wprowadzonym zarzadzeniem nr 58/2013
Dyrektora Szpitala z dnia 3 wrzesnia 2013 r. Na dzien 18 maja 2021 r. dane ujete
w RPWDL i odnoszace sie do komdrek organizacyjnych realizujgcych Swiadczenia
rehabilitacji leczniczej, byly zgodne ze stanem faktycznym i zapisami regulaminu
organizacyjnego Szpitala.

(akta kontroli str. 22 — 29)

1.3. W Regulaminie organizacyjnym okre$lono organizacje i zadania komdrek
organizacyjnych udzielajgcych $wiadczen rehabilitacji leczniczej oraz przebieg
procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, zgodnie z przepisami zawartymi
w art.24 ust. 1 pkt6 i 7 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci
leczniczej'!. W sprawie aktualizacji Regulaminu, zwigzanej ze zmianami
organizacyjnymi wprowadzonymi w 2020 roku, Dyrektor Szpitala wyjasnita, Ze:
W 2020 roku przygotowano projekt nowego Regulaminu. Z uwagi na pandemie
SARS-CoV-2 izwigzang z tym sytuacje epidemiczng, skutkujgcg m.in. brakiem
mozliwosci konsultacji na wystarczajgcym poziomie do opracowania szczegotow
Regulaminu, zawieszony zostat proces zwigzany z zatwierdzeniem powyzszego. Do
wyjasnien zatgczono projekt tekstu jednolitego Regulaminu, przewidzianego do
zatwierdzenia w 2020 roku oraz zaktualizowany schemat organizacyjny Szpitala.

(akta kontroli str. 30 — 103)

14. W trakcie ogledzin Dziatu Rehabilitacji i Fizykoterapii oraz Poradni
Rehabilitacyjnej stwierdzono, Zze Szpital udostepnit pacjentom informacje
0 godzinach i miejscach udzielania $wiadczen oraz pozostate informacje okreslone
w § 11 ust. 1 i ust. 4 OWU. Pacjentom udostepniono takze informacje dotyczace
mozliwosci i zasad skorzystania z transportu sanitarnego, polityki jakosci Szpitala
oraz zasad porzadkowych, takich jak m.in. obowigzek noszenia maseczek
ochronnych i stosowania dystansu spotecznego (zwigzanych z pandemia).

8 Nr 12/2020 z dnia 28 lutego 2020 r.

9 Decyzje Wojewody Slaskiego znak ZDII.9611.8.14.2020 z dnia: 4 listopada i 8 grudnia 2020 r.
10 Zwany dalej: ,Regulamin organizacyjny”.

"Dz U.z2021r. poz. 711, ze zm.



(akta kontroli str. 104 — 112, 175 - 212)

1.5.Zgodne z zawartymi umowami oraz warunkami realizacji $wiadczen
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej, liczba personelu udzielajgcego
Swiadczen w poszczegolnych komorkach organizacyjnych oraz jego kwalifikacje
byly nastepujace:

— Poradnia Rehabilitacyjna — wedtug stanu na 31 grudnia 2019 r. pracowato pie¢
os6b, w tym: trzech lekarzy (jeden specjalista rehabilitacji medycznej i dwéch
chirurgii urazowo-ortopedycznej), jeden statystyk medyczny i jedna rejestratorka
medyczna. Sposrod nich, dwoch lekarzy i pozostaty personel medyczny
zatrudnieni byli na podstawie umowy o prace, w tgcznym wymiarze wynoszacym
1,45 etatu przeliczeniowego, a jeden lekarz pracowat na podstawie umowy
Zlecenia (0,1 etatu). Na koniec roku 2020 oraz na dzien 31 marca 2021r.
w Poradni pracowaty cztery osoby, w tym: dwoch lekarzy (jeden specjalista
rehabilitacji medycznej i jeden chirurg urazowo-ortopedyczny oraz
jeden statystyk medyczny i jedna rejestratorka medyczna). Sposréd nich, jeden
lekarz i pozostaty personel medyczny zatrudnieni byli na podstawie umowy
0 prace, w facznym wymiarze wynoszacym 1,15 etatu, a jeden lekarz pracowat
na podstawie umowy zlecenia (0,1 etatu);

— Dziat Rehabilitacji i Fizykoterapii — na koniec 2019 roku personel medyczny
stanowito 20 oséb, w tym: dwunastu fizjoterapeutdw, dwdch masazystow,
czterech technikow fizjoterapii. Pozostaty personel medyczny to jeden statystyk
medyczny i jedna rejestratorka medyczna. Wszyscy pracownicy byli zatrudnieni
na podstawie umowy o prace, wtgcznym wymiarze czasu pracy wynoszacym
19 etatow. Na koniec 2020 roku oraz na dzier 31 marca 2021 r. stan personelu
medycznego wynosit: 21 osob, w tym: trzynastu fizjoterapeutdéw, jeden
masazysta, pieciu technikdw fizjoterapii oraz jeden statystyk medyczny i jedna
rejestratorka medyczna. Wszyscy zatrudnieni byli na podstawie umowy o prace,
w tgcznym wymiarze czasu pracy wynoszacym 20 etatow;

— Oddziat Rehabilitacyjny — wedtug stanu na 31 grudnia 2019 r. pracowato w nim
12 0s6b, w tym: dwdch lekarzy specjalistow rehabilitacji medycznej,
siedem pielegniarek i trzech fizjoterapeutéw. Na koniec 2020 roku na Oddziale
pracowato 11 oséb, w tym: jeden lekarz specjalista rehabilitacji medycznej,
siedem pielegniarek oraz trzech fizjoterapeutow. Zaréwno w 2019 jak i w 2020
roku, caty personel medyczny zatrudniony byt na podstawie umowy o prace oraz
w petnym wymiarze czasy pracy (1 etat).

(akta kontroli str. 113 — 120)

Analiza kwalifikacji 30 o0séb z personelu medycznego Szpitala (lekarzy
i fizjoterapeutéw), udzielajgcych $wiadczen z zakresu rehabilitacji leczniczej'?,
wykazata ich zgodnos¢ z wymogami okreslonymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu
rehabilitacji leczniczej'3 oraz zatgcznikiem nr 2 do umowy z Narodowym Funduszem
Zdrowia' — ,Harmonogram-zasoby”.

Na podstawie grafikow pracy oraz list obecnosci (ze stycznia 2019 r. i 2020 r.)
stwierdzono, Ze personel objety badaniem faktycznie udzielat $wiadczen
medycznych w dniach i godzinach okre$lonych w ww. zataczniku nr 2 do umowy
zNFZ.

12 Po 15 0sob wedtug stanu na 1 stycznia 2019 r. i 1 stycznia 2020 r.
3 Dz. U. 2021 r. poz. 265; zwanego dalej: ,rozporzadzenie w sprawie $wiadczen gwarantowanych”.
14 Zwanym dalej: NFZ".
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

(akta kontroli str. 121 - 173, 213 - 258)

1.6. W zakresie rehabilitacji leczniczej, w latach 2019 - 2021, Szpital udzielat
wytacznie Swiadczen zdrowotnych finansowanych w ramach umowy z NFZ.

(akta kontroli str. 174)

1.7. Badanie czestotliwo$ci przeprowadzania przez Szpital przegladdw technicznych
sprzetu i aparatury (wybranych Srodkéw trwatych'®), przypisanych do komérek
organizacyjnych udzielajgcych Swiadczen rehabilitacji leczniczej, wykazato, Ze
stosownie do art. 90 ust.6-9 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach
medycznych'6, dla wymienionego w wykazie sprzetu Szpital posiadat dokumentacje
wykonanych instalacji, napraw, konserwacji, dziatan serwisowych, aktualizacji
oprogramowania, przegladéw, regulacji, sprawdzen i kontroli bezpieczenstwa
wyrobu, zawierajacg daty wykonania tych czynnos$ci, nazwisko lub nazwe podmiotu,
ktéry wykonat te czynno$ci, ich opis, wyniki i uwagi dotyczace wyrobu oraz terminy
nastepnych czynno$ci w tym zakresie.

Objety szczegdtowym badaniem sprzet i aparatura medyczna Dziatu Rehabilitacii
i Fizykoterapii, poddawany byty badaniom i kontroli (przegladom technicznym),
zgodnie z zaleceniami okre$lonymi przez producentéw lub autoryzowane serwisy.
Nie stwierdzono opdznien lub niedokonania przegladow technicznych objetych
badaniem sprzetu i aparatury medycznej, w wymaganych terminach.

(akta kontroli str. 175, 193 — 212)

1.8. W okresie objetym kontrolg Szpital nie udzielat nowych zlecen, na udzielanie
$wiadczen z zakresu rehabilitacji leczniczej zewnetrznym podmiotom, wykonujacym
dziatalnos¢ lecznicza.

(akta kontroli str. 174)

1.9. W latach objetych kontrolg Slaski Oddziat Wojewddzki NFZ nie naktadat na
Szpital kar umownych, zwigzanych z niewykonaniem lub nienalezytym wykonaniem
umdw zawartych na udzielanie $wiadczen rehabilitacji lecznicze;.

(akta kontroli str. 370 — 387)

W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Szpital byt wiasciwie organizacyjnie i kadrowo przygotowany do realizacji $wiadczen
rehabilitacji leczniczej. Zapewniat udzielanie Swiadczen zaréwno w formie
ambulatoryjnej, jak i stacjonarnej. Pacjentom udostepniono informacje o godzinach
I miejscach udzielania Swiadczen oraz inne informacje wymagane przepisami OWU.
Personel medyczny udzielajgcy Swiadczen z zakresu rehabilitacji lecznicze;
legitymowat sie stosownymi kwalifikacjami, a sprzet i aparatura medyczna
poddawane byty przegladom technicznym, zgodnie z zaleceniami okreslonymi przez
producentoéw lub autoryzowane serwisy.

5Na podstawie zestawienia $rodkow trwatych, wygenerowanego z systemu finansowo-ksiegowego Szpitala,
sporzadzono wykaz dziesieciu sztuk aparatow i sprzetu medycznego o najwyzszej wartosci: 1) Aparat do
elektroterapii MULTITRONIC MT-3; 2) Aparat do terapii ultradzwiekowej SONOTRONIC US 2; 3) Zestaw do
magnetoterapii PMT QS; 4) Laser biostymulacyjny POLARIS 2; 5) Aparat do terapii podci$nieniem
INVACMED; 6) Witdwka konczyn gornych WKG; 7) Aparat do krioterapii za pomoca azotu KRIOPOL BRYZA
II; 8) Lampa do naswietlan typu SOLLUX; 9) Laser biostymulacyjny LP 1000 przenosny; 10) Wanna do
kapieli wirowych koriczyn dolnych ze sterowaniem elektronicznym.

6 Dz. U. 22020 r. poz. 186, ze zm.
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2. Dostepnosé Swiadczen rehabilitacji leczniczej
finansowanych ze srodkéw publicznych

2.1. W okresie objetym kontrolg Szpital zawart i realizowat umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej wytacznie z Narodowym Funduszem Zdrowia,
ti. umowe o udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej w systemie podstawowego
szpitalnego zabezpieczenia Swiadczen opieki zdrowotnej, w okresie od
1 pazdziernika ? do 30 czerwca 2021 r.77 oraz umowe 0 udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju rehabilitacja lecznicza oraz programy zdrowotne w zakresie
$wiadczen — leczenie dzieci i dorostych ze $pigczka, w okresie od 1 lipca 2019 do
30 czerwca 2024 r.8,

Nie zawierano w tym czasie uméw cywilnoprawnych z pacjentami lub jednostkami
organizacyjnymi, dziatajgcymi na ich rzecz, na udzielanie $wiadczen rehabilitacji
leczniczej odpfatnie.

(akta kontroli str. 259 — 362)

2.2. W 2019 roku Szpital wykonat $wiadczenia rehabilitacji leczniczej o tacznej
warto$ci 2 389,21tys. zt, czym o 0,06% przekroczona zostata wartos¢ umowy
wynoszaca 2 387,7 tys. zt,. Przekroczenie to wystapito w zakresie Swiadczen
fizjoterapii ambulatoryjnej, zrealizowanych w kwocie 1468,23 tys. zt, 1. 00,10%
wyzszej, niz przewidywata umowa (1466,7 tys. zt). W pozostatych zakresach
warto$¢ wykonanych $wiadczen byta réwna wartosci umowy na 2019 rok i wyniosta:

rehabilitacja ogélnoustrojowa w warunkach stacjonarnych - 773,5tys. zt;
rehabilitacja ogolnoustrojowa w warunkach stacjonarnych dla oséb o znacznym
stopniu  niepetnosprawnoéci - 55,7 tys. zl;  rehabilitacja  ogdInoustrojowa

w warunkach stacjonarnych po leczeniu operacyjnym - 17,2 tys. zt; lekarska
ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna — 23,6 tys. zt; fizjoterapia ambulatoryjna dla
0s6b 0 znacznym stopniu niepetnosprawnos$ci — 50,9 tys. zt.

W 2020 roku Swiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej wykonano w tacznej
wysokosci 1241,5 tys.zl, co stanowito 51,7% wartoSci umowy, wynoszacej
2 401,82 tys. zt. Najwyzsze wykonanie powyzszych $wiadczen wystapito w zakresie
fizjoterapii ambulatoryjnej i wyniosto 1 008,9 tys. zt, tj. 62,09% wartosci umowy
wynoszacej 1625,0 tys.zt. Natomiast najnizszy poziom wykonania $wiadczen,
wynoszacy zaledwie 26,7%, dotyczyt rehabilitacji ogélnoustrojowej w warunkach
stacjonarnych i byt spowodowany przeksztatceniem Oddziatu Rehabilitacyjnego
W oddziat przejsciowy (nastepnie covidowy)'.

W umowie na 2021 rok?0 przewidziano $rodki na $wiadczenia rehabilitacyjne
w wysokos$ci 645,9 tys. zt, z czego do 31 marca zrealizowano $wiadczenia na kwote
374,3 tys. zt.

(akta kontroli str. 363 — 369)

17 Nr 125/100178/03/8/2017 zawarta w dniu 4 pazdziernika 2017 r. ze Slaskim Oddziatem Wojewddzkim
w Katowicach.

8 Nr 125/100178/05/2019L zawarta w dniu 27 czerwca 2019r. ze Slaskim Oddziatem Wojewddzkim
w Katowicach.

9 |ekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna — warto$¢ umowy 83 569,88 zt, wykonanie 37 897,20 z;
lekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna dla oséb o znacznym stopniu niepetnosprawnosci (odpowiednio) —
179,80 zt i 174,00 zt; fizjoterapia ambulatoryjna dla 0oséb o znacznym stopniu niepetnosprawnosci — 30 125,20 zt
i 17 496,36 zt.

2 Na | kwartat 2021 r.



2.3. W tgcznej kwocie kosztow Oddziatu Rehabilitacyjnego, wynoszacej w 2019 roku
1456,2 tys. zt, koszty dziatalnoSci leczniczej wyniosty 1 031,1 tys. z}, co stanowito
70,81% Oddziatu. W 2020 roku koszty Oddziatu wyniosty 358,7 zt tys. zt, a koszty
dziatalnosci leczniczej 224,3 tys. zt (62,52%). Najwiekszg czes¢ kosztow Oddziatu
stanowity koszty wynagrodzen osobowych, ktére wyniosty w tych latach
odpowiednio: 1 014,1 tys. zt, co stanowito 98,35% tacznych kosztéw dziatalnoSci
leczniczej Oddziatu i221,5tys. zt (98,78%). Pozostate koszty Oddziatu wyniosty
w 2019 roku 328,01 tys. zti 82,2 tys. zt w 2020 roku.

taczne koszty Dziatu Rehabilitacji i Fizykoterapii i Poradni Rehabilitacyjnej?’
wyniosty w 2019 roku 1405,5 tys.zl, w 2020 - 1399,7 tys.zt, a w pierwszym
kwartale 2021 roku — 366,9 tys. zt. W tym samych okresach koszty dziatalnosci
leczniczej wyniosty odpowiednio: 919,1tys. zt, 856,67 tys.zt i 233,9tys.zt
Pozostate koszty Dziatu wyniosty odpowiednio: 208,9 tys.zt, 234,1 tys. zt
167,1 tys. zt.

Zgodnie z zasadami polityki rachunkowosci Szpitala, wprowadzonej zarzgdzeniem
nr 87/2012 Dyrektora SP ZOZ Szpitala Wielospecjalistycznego w Jaworznie z dnia
20 listopada 2012 r. w sprawie ustalenia dokumentacji przyjetych zasad (polityki)
prowadzenia rachunkowosci oraz zarzadzeniem nr 17/2012 Dyrektora Szpitala
zdnia 3 lutego 2012r. w sprawie wprowadzenia o$rodkdw kosztow, Szpital
dokonywat przypisania kosztow posrednich oraz kosztow zarzadu do komérek
organizacyjnych. Do kosztdw o$rodkéw powstawania kosztéw Szpitala przypisane
zostaty zatem koszty posrednie i koszty zarzadu, ktore wyniosty dla Oddziatu
Rehabilitacyjnego: 187,0tys. zt w 2019 roku i 52,2tys.zt w 2020, a Dziatu
Rehabilitacji i Fizykoterapii: 277,5 tys.zt w 2019 roku, 309,0 tys.zt w 2020,
a w pierwszym kwartale 2021 roku — 65,9 tys. zt.

(akta kontroli str. 370 — 387)

24. W latach 2019 i 2020 dziatalnos¢ jednostek organizacyjnych Szpitala,
realizujgcych  $wiadczenia zdrowotne z zakresu rehabilitacji leczniczej,
finansowanych przez NFZ, byta nierentowna. Wynik finansowy dla Oddziatu
Rehabilitacyjnego wynosit w tych latach odpowiednio (-)463,9 tys. zt i (-)13,6 tys. zt.
Natomiast wynik finansowy Dziatu Rehabilitacji i Fizykoterapii byt dodatni
w 2019 roku i wynosit 192,2 tys.zt oraz ujemny w 2020 roku (-)300,9 tys. zt
i w pierwszym pétroczu 2021 roku (-)111,6 tys. zt.

taczny wynik finansowy w latach 2019 i 2020 oraz w pierwszym potroczu 2021 roku
byt ujemny i wynosit odpowiednio: (-)271,7 tys. zt, (-)314,5 tys. zti (-)111,6 tys. zt.

(akta kontroli str. 388)

2.5. W latach objetych kontrolg liczba pacjentow leczonych w Oddziale
Rehabilitacyjnym wynosita (przy statej liczbie dwudziestu tozek) w 2019 roku — 351,
a w roku 2020 — 76. Liczba hospitalizacji w Oddziale wynosita (odpowiednio): 351
i 76. Laczna liczba osobodni wynosita: 7 233 w 2019 roku i 1419 w 2020 roku.
Sredni okres pobytu chorego na Oddziale to 20,6 dnia w 2019 roku i 18,7 w 2020
roku.

W 2019 roku (od 1 lipca) Dziale Rehabilitaciji i Fizykoterapii leczono 640 pacjentow,
udzielono 677 porad lekarskich, zrealizowano 297 wizyt fizjoterapeutycznych oraz
przeprowadzono 151 879 zabiegow fizjoterapeutycznych. Natomiast w 2020 roku
leczono 1080 pacjentéw, udzielono 1093 porad lekarskich, zrealizowano 5 056
wizyt  fizjoterapeutycznych ~ oraz  przeprowadzono 82355  zabiegow
fizjoterapeutycznych.

21 Dziat Rehabilitacji i Fizykoterapii oraz Poradnia Rehabilitacyjna ujete jako jeden o$rodek kosztow.
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(akta kontroli str. 389 — 398)

2.6. Struktura wiekowa pacjentow korzystajagcych w Szpitalu ze $wiadczen
zdrowotnych w rodzaju rehabilitacja lecznicza przedstawiata sie nastepujaco
(w nawiasie podano liczby pacjentbw z orzeczeniem o znacznym stopniu
niepetnosprawnoséci, o ktdrych mowa w art. 47 ust. 1b ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw
publicznych?2):
Oddziat Rehabilitacyjny:
— do 40. roku zycia w 2019 roku przebywato sze$ciu (1) pacjentdw oraz
jeden w 2020 roku,
— od 41 do 65 lat: w 2019 r. — 137 (12) pacjentow oraz w 2020 r. — 27
pacjentow,
— powyzej 65 lat (odpowiednio): 208 (12) oraz 48 (8) pacjentéw;
Dziat Rehabilitacji i Fizykoterapii:
— do 40. roku zycia w 2019 roku przebywato 507 (8) pacjentow oraz w 2020
roku 369 (1),
— o0d 41do 65 lat: w 2019 r. — 2619 (37) pacjentdéw oraz w 2020 r. — 2014 (8),
— powyzej 65 lat (odpowiednio): 2268 (66) oraz 1299 (12) pacjentow;
Poradnia Rehabilitacyjna:
— do 40. roku zycia w 2019 roku przebywato 85 (0) pacjentéow oraz 109 (1)
w 2020 roku,
— o0d 41 do 65 lat: w 2019 r. — 341 (0) pacjentéw oraz w 2020 r. — 547 (4),
— powyzej 65 lat (odpowiednio): 251 (0) oraz 439 (0) pacjentdw.
(akta kontroli str. 399 — 401)

2.7. Zasady obowigzujace przy rejestracji pacjentow na wizyte lub leczenie, ustalone
zostaty w Regulaminie Organizacyjnym SP ZOZ Szpitala Wielospecjalistycznego
w Jaworznie, w rozdziale poswieconym organizacji procesu udzielania $wiadczen
zdrowotnych. Okreslono tam tryb przyjmowania pacjentéw na leczenie stacjonarmne
w Szpitalu oraz zasady rejestracji na leczenie ambulatoryjne. W przypadku
przyjmowania na leczenie stacjonarmne ustalono w szczegolnoéci, iz: w dniu
zgtoszenia sie pacjenta ze skierowaniem w celu hospitalizacji w trybie planowym,
pacjent zostaje wpisany na ,Liste oczekujgcych” prowadzong odrebnie dla kazdego
oddziatu szpitalnego. Wpiséw na liste dokonuje sie wedtug kolejnosci zgtoszen.
Przyjecia pacjentdw na hospitalizacje odbywajg sie wedtug kolejnosci zgtoszen,
catodobowo w pomieszczeniach Izby Przyje¢ lub Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego. Decyzja o kolejnoSci przyje¢ na hospitalizacie moze zostaé
zmieniona w razie pogorszenia si¢ stanu zdrowia oczekujacego. Decyzje o takiej
zmianie podejmuje lekarz wiasciwego oddziatu. W dniu zgtoszenia sie¢ pacjenta na
hospitalizacje, w przypadku zaistnienia sytuacji uniemozliwiajacej przyjecie do
oddziatu Szpitala, pacjent zostaje wpisany do ,Ksiegi odmow przyje¢ iporad
ambulatoryjnych  wykonywanych w izbie przyje¢”. W zakresie $wiadczen
ambulatoryjnych Regulamin stanowit miedzy innymi, Ze: kolejno$¢ udzielenia
Swiadczen opieki zdrowotnej ustala sie zgodnie z kolejnoscig zgtoszen. Jezeli
wdniu zgloszenia sie pacjenta nie jest mozliwe udzielenie mu porady
specjalistycznej, pacjent zostaje wpisany, po konsultacji z lekarzem zatrudnionym
w poradni na ,Liste oczekujgcych". Zmiana miejsca na liscie iprzyspieszenie

2 Dz, U. z 2020 r. poz. 1398, ze zm., dalej: ustawa o $wiadczeniach zdrowotnych. Tj. z orzeczeniem
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci (art. 47 ust. 1b pkt 1) lub o niepetnosprawnosci tacznie ze wskazaniami:
koniecznosci statej i dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwo$cig,
samodzielnej egzystencji oraz konieczno$ci statego wspétudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego
leczenia, rehabilitacji i edukacii (art. 47 ust. 1b pkt 2).



terminu udzielenia porady moze nastgpic w przypadku pogorszenia sie stanu
zdrowia oczekujacego lub zaistnienia okolicznosci mogacych spowodowac jego
pogorszenie, w trybie przewidzianym dla umieszczenia na liScie oczekujgcych.
Wowczas pacjent otrzymuje informacje dotyczaca wpisu na ,Liste oczekujgcych’,
a w szczegolnoéci o terminie udzielenia porady.

Poza trybem rejestracji okreslonym w Regulaminie, w oparciu o0 zawarte na stronie
NFZ wytyczne w tym zakresie?3, w Szpitalu opracowano szczegdtowe zasady
rejestracji pacjentow, w tym:

— Zasady zapisu na porady i wizyty, w ktérych okreslono miedzy innymi, ze
zapisy na wizyte do lekarza sg prowadzone w godzinach pracy poradni;
odbywajg sie osobiscie, telefonicznie lub przez osoby trzecie; pacjenci
zapisywani sg w kolejnosci zgtoszen, jesli $wiadczenie nie moze by¢
udzielone w dniu zgloszenia, termin jego realizacji jest uzgadniany
z pacjentem, ktory nastepnie jest umieszczany na liscie oczekujgcych.

— Zasady zapisu na liste oczekujgcych, w ktorych zawarto miedzy innymi
kryteria medyczne klasyfikacji przypadkdw, z ktdrymi zgtaszajg sie pacjenci:
przypadek pilny, jezeli istnieje koniecznos¢ pilnego udzielenia $wiadczenia,
ze wzgledu na dynamike procesu chorobowego i mozliwos¢ szybkiego
pogorszenia si¢ stanu zdrowia lub znacznego zmniejszenia szans na
powrét do zdrowia; przypadek stabilny, jezeli pacjent nie znajduje sie
w stanie nagtym i nie kwalifikuje sie do kategorii przypadku pilnego.

— Prawo do korzystania poza kolejnoScig ze Swiadczen opieki zdrowotnej,
w ktérym wymieniono osoby uprawnione do korzystania poza kolejnoscia ze
Swiadczen  zdrowotnych, okreSlone przepisem art. 47c  ustawy
o Swiadczeniach zdrowotnych, w tym m.in. kobiety w cigzy, osoby
posiadajace orzeczenie o0 znacznym stopniu niepetnosprawnoséci, inwalidzi
wojenni i wojskowi, kombatanci. W dokumencie tym zawarto rowniez zapis,
iz w celu otrzymania danego Swiadczenia pacjent moze sie zapisaC
wylacznie na liste oczekujacych u jednego Swiadczeniodawcy.

Powyzsze zasady umieszczone zostaty na tablicach ogtoszeniowych Szpitala,
w widocznych dla pacjentow miejscach.

(akta kontroli str. 403 — 407)

Ogledziny stanowiska rejestracji Dziatu Rehabilitacji i Fizykoterapii wykazaty, ze:
stanowisko to wyposazone byto w dwa komputery pracujgce w systemie
informatycznym AMMS?4 i byto obstugiwane przez dwie pracownice: Rejestratorke
medyczng i Statystyka medycznego. Rejestracja pacjentdbw odbywata sie na
biezaco, w miare ich zgtaszania sig, od poniedziatku do pigtku w kazdy dzien
roboczy, w godzinach pracy Dziatu, tj. od 7.30 do 14.00. Rejestracje prowadzono
w zaktadce systemu pn. Rejestracja — Przychodnia, a w jej zakresie w folderach:
Pacjenci gabinetu, Terminarz, Rejestr pacjentow, Harmonogram przyjec. Rejestracja
przebiegata nastepujaco: przyjecie telefonicznej informacji od pacjenta w zakresie
zZlecen na skierowaniu od lekarza kierujgcego, rejestratorka wyznaczata pierwszy,
dostepny termin, wynikajacy z kolejki pacjentow oczekujacych, na zabiegi do
rehabilitanta w celu przeprowadzenia wstepnej porady fizjoterapeuty oraz
rozpoczecia pierwszego z cyklu zabiegéw. Dzien pierwszej wizyty u fizjoterapeuty

23 https://www.nfz.gov.pl/dla-pacjenta/prawa-pacjenta

24 Asseco Medical Management Solutions — kompleksowy, zintegrowany system informatyczny wspomagajacy
dziatalno$¢ $rednich iduzych placowek medycznych, gtownie szpitali, przychodni przyszpitainych oraz
przychodni i ambulatoriéw lecznictwa otwartego, sieci placowek zaréwno prowadzacych dziatalno$¢ komercyjng
jak i $wiadczacych ustugi finansowane przez NFZ.
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byt pierwszym dniem podjecia rehabilitacji. W celu zarejestrowania pacjentow
uprzywilejowanych pozostawiano w terminarzu ok. 10% termindéw dostepnych
natychmiast.

(akta kontroli str. 408 — 413)

Liczba oczekujacych na udzielenie $wiadczen rehabilitacji leczniczej wedtug stanu
na 1 stycznia i 31 grudnia 2019r., 31 grudnia 2020r. i 31 marca 2021r.,
ksztattowata sie w poszczegoélnych jednostkach organizacyjnych Szpitala
nastepujaco:
— Oddziat Rehabilitacyjny (odpowiednio): 302 osoby, w tym 300 przypadkow
pilnych; 250, w tym 203 pilne, 203 w tym 181 pilnych oraz 198 w tym 17 pilnych;
— Dziat Rehabilitacji i Fizykoterapii (odpowiednio): 2 298 oséb (w tym 206 pilnych),
1204 (141), 696 (52) i 583 (120);
— Poradnia Rehabilitacyjna: 0 (0), 251 (26), 155 (10) i 107 (9 pilnych).
(akta kontroli str. 414 - 421)

Czas oczekiwania na udzielenie $wiadczenia rehabilitacji wedtug stanu na
1 stycznia i 31 grudnia 2019 r., 31 grudnia 2020 r. i 31 marca 2021 r., ksztattowat sie
w poszczegobinych jednostkach organizacyjnych Szpitala nastepujaco:

— Oddziat Rehabilitacyjny odpowiednio: 549 dni, w tym 292 dla przypadkow
pilnych?5 oraz 465, wtym 288 pilne? (w pozostatych terminach Oddziat nie
funkcjonowat);

— Dziat Rehabilitacji i Fizykoterapii (odpowiednio): 206 (79 dla przypadkow
pilnych)2”; 198 (106)28; 109 (68)2 i 58 (31)30;

— Poradnia Rehabilitacyjna: (rozpoczeta dziatalno$¢ 1 lipca 2019 r.), 44 (43)31, 155
(10) i 193 (99 pilnych)?2,

(akta kontroli str. 422 — 424)

Liczba pacjentdw, ktérzy nie stawili sie w wyznaczonym terminie, wedtug stanu na
koniec 2019 i 2020r., ksztaltowata si¢ w poszczegoinych jednostkach
organizacyjnych Szpitala nastepujaco:

— Oddziat Rehabilitacyjny: 16 oséb, w tym 13 przypadkéw pilnych i 49, w tym 89
pilnych;

— Dziat Rehabilitacji i Fizykoterapii (odpowiednio): 458 (67) i 239 (55);

— Poradnia Rehabilitacyjna: 16 (1) i 89 (9).

(akta kontroli str. 425 — 459)

2.8. W okresie objetym kontrolg, stosownie do art. 23a ust. 1 ustawy
o0 Swiadczeniach zdrowotnych, Szpital byt zobowigzany do zapewnienia pacjentom
mozliwo$ci umawiania si¢ na wizyty drogq elektroniczng. Obowigzek ten byt jednak
okresowo zawieszany. Namocy art. 7b ust. 1 pkt 1 (wcze$niej: art. 7b pkt 1)33
ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegbinych rozwigzaniach zwigzanych
z zapobieganiem, przeciwdziataniem izwalczaniem COVID-19, innych chorob

25 Pierwszy wolny termin: 2 listopada 2020 r.

2% Pierwszy wolny termin: 1 pazdziernika 2021 r.

27 Pierwszy wolny termin: 2 grudnia 2019 r.

28 Pierwszy wolny termin: 20 lipca 2020 r.

29 Pierwszy wolny termin: 1 marca 2021 r.

30 Pierwszy wolny termin: 24 maja 2021 r.

31 Pierwszy wolny termin: 17 marca 2020 r.

32 Pierwszy wolny termin: 6 lipca 2021 .

3 W przypadku ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii, od dnia ogfoszenia danego
stanu, na okres jego trwania: zawiesza sie wykonywanie obowigzkéw wynikajacych z przepisow art. 23, art. 23a
i art. 23b ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych - przepis uchylony
z dniem 20 pazdziernika 2020 r.
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zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych34, w okresie od 8 marca do
5 wrzesnia 2020 r. Szpital byt zwolniony z tego obowigzku. W czasie kolejnej fali
pandemii, z dniem 29 listopada 2020r. wszedt w zycie art. 7ab ustawy
0 szczegolnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem
i zwalczaniem COVID-19 stanowiacy, iz zawiesza sie wykonywanie przez podmiot
leczniczy obowigzkow przekazywania NFZ informacji dotyczacych list oczekujacych
oraz umoZliwienia Swiadczeniobiorcom umawiania sie drogg elektroniczng na
wizyty, monitorowania statusu na liscie oczekujacych na udzielenie Swiadczenia
oraz powiadamiania o terminie udzielenia $wiadczenia. Szpital podlegt rowniez temu
zwolnieniu, z uwagi na fakt, iz nadal byt podmiotem leczniczym realizujgcym
$wiadczenia zwigzane z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-
19. W tym okresie zapisy odbywaty sie w godzinach pracy poradni osobiscie,
telefonicznie lub przez osoby trzecie, tj. w oparciu o funkcjonujace Zasady zapisu na
porady i wizyty.

Zatem od 1 stycznia 2019 r. do 7 marca 2020 r. oraz do dnia zakoriczenia kontroli®5,
z wylgczeniem okreséw zwolnienia z tego obowigzku, Szpital nie zapewniat
pacjentom mozliwosci umawiania si¢ na wizyty drogq elekironiczng, co szerze
opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowosci.

(akta kontroli str. 404 — 409)

2.9. Pacjentom z orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci umozliwiono
korzystanie ze $wiadczen rehabilitacji leczniczej poza kolejnoscia. W toku ogledzin
stanowiska rejestracji Dziatu Rehabilitacji i Fizykoterapii, na podstawie danych
terminarza, zawierajagcego zestawienie dat rejestracji oraz pierwszej wizyty
(rozpoczecia terapii), sprawdzono 10 wpiséw dotyczacych pacjentéw, o ktérych
mowa w art. 47 ust. 1b ustawy o $wiadczeniach zdrowotnych. Daty rejestracji tych
0s06b, z okresu od 29 marca do 10 maja 2021 r., byly tozsame z datami rozpoczecia
terapii.

(akta kontroli str. 408 - 409)

2.10. Szpital zapewniat pacjentom kompleksowe i skoordynowane S$wiadczenia
rehabilitacyjne.

Badanie dokumentacji medycznej 19 pacjentow hospitalizowanych na Oddziale
Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej i 11 — na Oddziale Neurologii, ktérym przy wypisie
z tych oddziatow zalecono rehabilitacje, wykazato, ze: Szpital zapewnit $wiadczenia
rehabilitacyjne dla wszystkich z nich, a proces rehabilitacji obejmowat wszystkie fazy
leczenia — rozpoczynat sie na oddziale szpitalnym i byt kontynuowany w formach
ambulatoryjnych. Dyrektor Szpitala wyjasnita m.in., ze: Wigkszos¢ pacjentow po
leczeniu operacyjnym w ramach Oddziatu Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej,
kontynuowata leczenie w Poradni Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej i w momencie
stwierdzenia przez lekarza prowadzgcego mozliwosci rozpoczecia rehabilitacji, na
danym etapie leczenia zostato wystawione skierowanie | dalsze leczenie
realizowane byto przez tut. Oddziat Rehabilitacji i Fizjoterapii. Pacjenci przyjeci
Z udarem/zawatem mozgu wstepnie rehabilitowani sq w ramach Oddziafu
Neurologii, zgodnie z wytycznymi zawartymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
zdnia 22 listopada 2013r. w Sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu
leczenia szpitalnego (Dz. U. 2013 r. poz. 1520, ze zm.)%, nastepnie pacjenci
przekazywani sq bezpo$rednio do oSrodkow  realizujgcych  rehabilitacje
neurologiczng lub w przypadku braku takiej moZliwoSci zostaje wystawione

3 Dz. U. poz. 1842, ze zm., zwanej dalej: ustawa o szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19.

3521 maja 2021 .

3 Aktualnie: Dz. U. z 2021 r. poz. 290, ze zm.



Stwierdzone
nieprawidtowosci

Skierowanie do oddziatu rehabilitacji neurologicznej, gdzie pacjenci kontynuujg
leczenie. Czesto przed wypisem pacjenta udaje sie ustalic termin dalszej
rehabilitacji.

(akta kontroli str. 460 — 490, 550)

2.11. Badanie losowo wybranej dokumentacji medycznej dotyczacej 30 pacjentéw,
ktérzy w okresie objetym kontrolg odbyli rehabilitacie w trybie ambulatoryjnym,
wykazato, ze efekty terapii byly odpowiednio monitorowane. Ustalono, ze dla
kazdego pacjenta wystawiono jedno skierowanie, zawierajgce wskazania kierunku
rehabilitacji; ustalono plan rehabilitacji, w ktérym zawarto dane o stanie zdrowia
| funkcjonowaniu pacjenta, postepowaniu fizjoterapeutycznym i jego wynikach, opis
udzielonych $wiadczen zdrowotnych i zalecenia dalszej rehabilitacji; zrealizowane
zabiegi byly zgodne z planem rehabilitacji.

(akta kontroli str. 491 — 520, 564 - 565)

212. W 27 zbadanych przypadkach (spo$rod 30 pacjentéw objetych ww.
badaniem), po zakonczeniu procesu fizjoterapii przeprowadzono badanie
fizjoterapeutyczne pacjenta, odnotowano jego wynik w dokumentacji medycznej
| przekazano (za posrednictwem pacjenta) pisemng informacje o efektach leczenia
lekarzowi kierujagcemu. W trzech przypadkach nie przeprowadzono powyzszego
badania oraz nie przekazano informacji o efektach lekarzowi kierujgcemu, z uwagi
na niezgtoszenie sie pacjenta na porade koricowg, co odnotowano w dokumentacii
medycznej pacjenta, stosownie do wymogu § 5 ust. 4 rozporzadzenia w sprawie
$wiadczen gwarantowanych.

(akta kontroli str. 491 — 520)

W dziatalnosci  kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujgca nieprawidtowosc:

Pomimo obowigzku, natozonego art. 23a ust. 1 ustawy o $wiadczeniach
zdrowotnych, w okresie objetym kontrolg (od 1 stycznia 2019 r. do 8 marca 2020 .
oraz od 6 wrzesnia do 28 listopada 2020 r. (z wytaczeniem okresow zwolnienia
z tego obowigzku®’), Szpital nie zapewnit pacjentom korzystajacym ze $wiadczen
specjalistycznych, w tym rehabilitacyjnych, w ambulatoryjnej opiece zdrowotnie,
mozliwo$ci umawiania sie na wizyty drogg elektroniczng. W tej sprawie Dyrektor
Szpitala wyjasnita, ze: Szpital w dniu 6 sierpnia 2020 roku zawart Umowe
o dofinansowanie projektu ,eCareMed elektroniczna dokumentacja medyczna oraz
e-ustugi w drodze do akredytacji Szpitala Wielospecjalistycznego w Jaworznie"
nr UDS-RSPL.02.01.00-24-06D1/19-00. W ramach umowy zgodnie z projektem
planowany jest zakup oraz wdrozenie systemu e-Ustug m.in. ustugi e-Rejestracji.
Ponadto cze$¢ obowigzkow wynikajacych z ustawy jest realizowana w aplikacji
Kolejki Centralne AP-KOLCE zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia
26 czerwca 2019 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez
$wiadczeniodawcdw, szczegbtowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich
przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze Srodkow
publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1207, ze zm.).

(akta kontroli str. 545 — 546)

37 W zwiazku z okresem stanu zagrozenia epidemicznego i stanu epidemii SARS-CoV-2.
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OBSZAR

Szpital zapewnit pacjentom kompleksowe i skoordynowane Swiadczenia, na kazdym
etapie leczenia, mimo ze dziatalnos¢ w zakresie wykonania swiadczen rehabilitacji
leczniczej nie byta rentowna. Swiadczeniodawca prawidiowo stosowat procedure
ustalajacg kolejnos¢ dostepu do $wiadczen gwarantowanych z zakresu rehabilitaci
leczniczej. Osobom z niepetnosprawnosciami zapewniono dostep do $wiadczen
opieki zdrowotnej poza kolejno$cig. Szpital nie umozliwit pacjentom umawiania sie
na wizyty droga elektroniczng.

3. Zapewnienie dostepnosci swiadczen rehabilitacji leczniczej
w okresie epidemii SARS-CoV-2.

3.1. Wdniu 4 kwietnia 2020 r. Szpital zostat umieszczony przez Wojewode
Slaskiego w Wykazie szpitali o podwyzszonej gotowosci — $laskie, w zwigzku
z czym dla zapewnienia dodatkowych stanowisk t6zkowych w razie zagrozenia
epidemicznego,  sukcesywnie  byli  wypisywani pacjenci z  Oddziatu
Rehabilitacyjnego. Z dniem 11 kwietnia 2020 r. Oddziat Rehabilitacyjny zostat
przeksztatcony w oddziat przejSciowy, ktéry od listopada 2020 r. przeksztatcono
w oddziat covidowy.

W zwigzku z komunikatem NFZ z dnia 15 marca 2020 r. w sprawie zasad udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej i zaleceniami dla $wiadczeniodawcow, dotyczacymi
zapobiegania, przeciwdziatania i zwalczania COVID-19, Szpital ograniczyt do
niezbednego minimum przyjecia pacjentéw i czasowo zawiesit udzielanie $wiadczen
planowych w lecznictwie szpitalnym, ambulatoryjnej opiece specjalistyczne;j,
rehabilitacji leczniczej, a takze przeprowadzanie badan diagnostycznych (TK, MP,
USG, gastroskopii, kolonoskopii, mammografii)3®. O zawieszeniu udzielania wyzej
wymienionych $wiadczen, zgodnie z §9 ust.5 OWU, Szpital niezwiocznie
powiadamiat Slaski Wojewodzki Oddziat NFZ2.

Do dnia zakoriczenia kontroli w Szpitalu nadal funkcjonowat oddziat covidowy
(uprzednio Oddziat Rehabilitacyjny). Po czasowym zawieszeniu®?, Dziat Rehabilitacji
i Fizykoterapii wznowit udzielanie $wiadczen, na zasadach obowigzujacych przed
ograniczeniem dziatalno$ci.

(akta kontroli str. 521 — 532, 547)

3.2. Po ustaniu wspomnianego wyzej okresu zawieszenia, niezwtocznie wznowiono
udzielanie Swiadczen rehabilitacji leczniczej w trybie ambulatoryjnym. Szpital nie
zmieniat zasad dotyczacych ustalania kolejnosci Swiadczen. Dyrektor wyja$nita:
Pracownicy Zaktadu kontaktowali sie telefonicznie z kazdym pacjentem
i proponowali kolejny termin wizyty lekarskiej (przy oczekiwaniu na wizyte w poradni
rehabilitacyjnej) lub  kolejny termin  wizyty fizjoterapeutycznej (pacjentom
oczekujgcym na fizjoterapie ambulatoryjng - zabiegi). Proponowali pacjentom
najszybsze mozliwe terminy kolejnych wizyt, t. poza kolejnosciq wynikajgca
Z harmonogramu oczekujacych. W przypadku o0s6b posiadajgcych orzeczenie
0 znacznym stopniu niepetnosprawno$ci#’, respektowano ich uprawnienie do
uzyskania Swiadczen rehabilitacji leczniczej poza kolejnoScia.

(akta kontroli str. 402 — 407, 547)

38 W styczniu, lutym i marcu 2020 .

39 Pisma Szpitala: Szp.Il-4212/09/2020 z 16 marca 2020r., Szp.lll-4212/13/2020 z 24 marca 2020r.,
Szp.II1.240/DOP/71/2020 z 23 kwietnia 2020 r.

40.0d 15 marca do 10 maja 2021 r.

41 Wymienionych w art. 47 ust. 1b ustawy o $wiadczeniach zdrowotnych.
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3.3. Dla zapewnienia bezpieczenstwa pacjentom i pracownikom podczas udzielania
Swiadczen rehabilitacji leczniczej, w Szpitalu ustalono i wdrozono procedury majace
zapobiegac szerzeniu sie zakazen SARS-CoV-2, zgodnie z obowigzujgcymi w tym
zakresie  Wytycznymi  dla  funkcjonowania  gabinetow  fizjoterapeutycznych
w systemie rehabilitacji ambulatoryjnej w trakcie epidemii COVID-19 w Polsce.
Procedury te znalazty odzwierciedlenie z zapisach Instrukcji BHP SP ZOZ Szpitala
Wielospecjalistycznego w Jaworznie, a ich wdrozenie potwierdzone zostato w toku
ogledzin Dziatu Rehabilitacji i Fizykoterapii.

W dniu 3 marca 2020r., w zwigzku z zagrozeniem epidemicznym, zlecono
wszystkim pracownikom na stanowiskach kierowniczych odbycie szkolenia poprzez
program Prég-Medica oraz zobowigzano ich do przeszkolenia podlegtego
personelu. W trybie stacjonarnym, w dniach od 11 do 13 marca 2020r.,
przeszkolono personel medyczny Szpitala oraz pracownikédw wykonujacych prace
na kontrakcie i pracownikéw firm Swiadczacych ustugi dla Szpitala (tacznie 437
0sob). Przedmiotem szkolenia byto stosowanie $rodkéw ochrony indywidualnej*,
ich rodzaje, wytyczne w zakresie SOl stosowanych przy pracy z pacjentem
(z podejrzeniem zakazenia oraz z pozytywnym wynikiem), technika ubierania sie
i rozbierania. Ponadto w Szpitalu podjeto nastepujgce dziatania:

1) przystapiono do projektu (i jego koordynaciji): ,Zakup $rodkéw ochrony osobistej
dla podmiotéw leczniczych” — w ramach Poddziatania 9.2.8 Dziafania na rzecz
ograniczania skutkow wystapienia zagrozenia epidemiologicznego wywotanego
koronawirusem SARS-CoV-2;

2) przystagpiono do projektu (i jego realizacji): ,Zakup sprzetu medycznego dla SP
Z0Z Szpitala Wielospecjalistycznego w Jaworznie w celu wsparcia podmiotu
leczniczego w przeciwdziataniu rozprzestrzeniania sie COVID-19, zakup
Srodkéw Ochrony Indywidualnej dla SP ZOZ Szpitala Wielospecjalistycznego
w Jaworznie w celu zabezpieczenia pracownikéw przed zakazeniem COVID-19”,
wspoffinansowanego  ze  Srodkéw  Europejskiego  Funduszu  Rozwoju
Regionalnego;

3) Szpital wyposazyt w SOl (maseczki wydawane pracownikom cyklicznie oraz
przytbice) pracownikow administracji, rejestratorki, sekretarki medyczne,
pracownikéw obstugi oraz Dziatu Technicznego. Maseczki przekazywane sq
réwniez na biezaco dla pacjentéw na oddziaty szpitalne i do poradni;

4) na oddziatach szpitalnych wyznaczono i oznakowano specjalne strefy (czerwona,
pomaranczowa, zielona) oznaczajgce czy w danej strefie/pomieszczeniu
przebywajg pacjenci z podejrzeniem zachorowania lub z pozytywnym wynikiem;

5) przygotowano i wdrozono aktualizacje Oceny Ryzyka Zawodowego dla
pracownikéw medycznych i niemedycznych;

6) przeprowadzono aktualizacje Procedury bezpiecznego przygotowania i uzywania
preparatow niebezpiecznych do mycia i dezynfekcji stosowanych przez
pracownikow;,

7) wyznaczono dodatkowe punkty do dezynfekcji dtoni (réwniez dla pacjentow
i 0s6b postronnych). Punkty sg na biezaco uzupetniane w ptyn dezynfekujacy.

(akta kontroli str. 104 — 105, 533 — 541).

3.4 W okresie objetym kontrolg w Szpitalu nie udzielano Swiadczen rehabilitacii
leczniczej z wykorzystaniem systeméw teleinformatycznych lub systeméw tacznosci

42 Zwane dalej: ,SO".



oraz nie udzielano $wiadczen rehabilitacyjnych pacjentom po przebytej chorobie
COVID-19.

W sprawie mozliwosci podjecia przez Szpital $wiadczen w zakresie rehabilitacji
,pocovidowej’, Dyrektor Szpitala wyjasnita, ze: Przygotowany przez NFZ program
rehabilitacji dla pacjentow po przebyciu COVID-19, w przypadku fizjoterapii
ambulatoryjnej wymaga od szpitala wyodrebnienia osobnych pomieszczen, sprzetu,
personelu, ktory nie bedzie uczestniczyt w udzielaniu $wiadczen w ramach umowy
rehabilitacji leczniczej — w ten sposob, aby pacjentom oczekujgcym na zwykig
rehabilitacje nie ograniczyc¢ dostepno$ci do swiadczen. W zwigzku z powyzszym
konieczne bytoby zatrudnienie dodatkowych fizjoterapeutow oraz zakup sprzetu
i aparatury medycznej. (...) W przypadku rehabilitacji pocovidowej w ramach
oddziatéw stacjonarnych, sytuacja wyglada podobnie — rowniez trzeba zapewni¢
dodatkowy personel i sprzet, nie ograniczajgc przy tym dostepnosci do $wiadczen
dla pacjentow wymagajacych $wiadczen z rehabilitacji stacjonarnej. (...) Na chwile
obecng Szpital Wielospecjalistyczny w Jaworznie ma zamiar podjaC dziatania
majgce na celu ponowne uruchomienie w swoich strukturach Oddziatu Rehabilitacji.

(akta kontroli str. 542 — 544)

~ Stwierdzone W dziatalno$ci kontrolowanej jednostki w przedstawionym wyzej zakresie nie
nieprawidtowosci  stwierdzono nieprawidlowosci

OCENA CZASTKOWA  Najwyzsza Izba Kontroli pozytywnie ocenia dziatalno$¢ Szpitala w zakresie
zapewnienia dostepnosci $wiadczen rehabilitacji leczniczej w okresie epidemii
SARS-CoV-2. Pacjentom i pracownikom zapewniono bezpieczeristwo podczas
udzielania $wiadczen rehabilitacji leczniczej, poprzez ustalenie i wdrozenie
wiasnych procedur stuzacych zapobieganiu szerzenia sie zakazen SARS-CoV-2
oraz wyposazenie w srodki ochrony indywidualne;.

IV. Wnhnioski

Whioski W zwigzku ze stwierdzong nieprawidtowoscia, Najwyzsza Izba Kontroli, na
podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, wnosi o zintensyfikowanie dziatan
w celu zapewnienia pacjentom mozliwosci umawiania si¢ na wizyty drogq
elektroniczna.

V. Pozostale informacje i pouczenia

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

Prawo zgloszenia Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
zastrzezen prawo zgloszenia na pisSmie umotywowanych zastrzezen do wystapienia
pokontrolnego, w terminie 21 dni od dnia jego przekazania. Zastrzezenia zgtasza sie
do Dyrektora Delegatury NIK w Katowicach. Prawo zglaszania zastrzezen, zgodnie
zart. 61b ust. 2 ustawy o NIK, nie przystuguje do wystgpienia pokontrolnego

zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.



Obowigzek
poinformowania NIK
0 sposobie wykonania
whniosku

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbe Kontroli,
w terminie 21 od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
wniosku pokontrolnego oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach niepodjecia
tych dziatan.

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

Katowice, dnia 9 lipca 2021 r.

Kontroler prowadzacy Najwyzsza Izba Kontroli

Katarzyna Gradzik Delegatura w Katowicach

Doradca ekonomiczny



