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|. Dane identyfikacyjne

Zespot Opieki Zdrowotnej w Swigtochtowicach Sp. z 0.0.", ul. Chorzowska 38,
41-605 Swietochtowice

Anita Przytocka, Prezes Zarzadu Spétki, od 8 grudnia 2020 r.
W okresie objetym kontrolg funkcije kierownika jednostki poprzednio petnili:
— llona Tkocz-Furman, Wiceprezes Zarzadu Spotki, od 1 do 7 grudnia 2020 r.,

— Bohdan Kozak, Prezes Zarzadu Spotki, od 25 listopada 2019 r. do 30 listopada
2020 r.

(akta kontroli tom 3 str. 347 — 351)

1. Organizacja udzielania $wiadczen po ogtoszeniu stanu epidemii w zwigzku
z zakazeniami wirusem SARS-CoV-2.

2. Dostepno$¢ swiadczen.
3. Sytuacja ekonomiczno-finansowa szpitala.

Lata 2020-2021 (I pdtrocze) oraz 2019 r. w celach poréwnawczych
Art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 23 grudnia 1994 r. o Najwyzszej Izbie Kontroli?

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

1. Bogustawa Pala, specjalista kontroli paristwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/143/2021z 6 lipca 2020 .

2. Witold Wilk, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie do kontroli
nr LKA/134/2021 z 24 czerwca 2021 .

(akta kontroli tom 1 str. 1 - 4)

' Dalej: Spotka, ZOZ lub Szpital.
2Dz. U. 22020 r. poz. 1200, ze zm.; dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA

Uzasadnienie
oceny ogolnej

Il. Ocena ogoina3 kontrolowanej dziatalnosci

Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w zbadanym zakresie.

W Spotce podjeto dziatania zabezpieczajace przed szerzeniem sie wirusa
SARS-CoV-2 przy tworzeniu oddziatdw przeznaczonych do leczenia pacjentow
z rozpoznaniem lub podejrzeniem COVID-19. Zapewniono dziatanie poradni
| oddziatow szpitalnych w warunkach stanu epidemii oraz zagwarantowano
personelowi Spotki dostep do Srodkdw ochrony indywidualnej w iloSciach
zapewniajgcych  bezpieczenstwo zaréwno pracownikom jak i pacjentom.
W zaleznosci od potrzeb wykonywano personelowi medycznemu testy w kierunku
wirusa SARS-CoV-2. Przeprowadzono szkolenia dla personelu medycznego
z zakresu wykorzystania i stosowania srodkdéw ochrony indywidualnej oraz
dotyczace diagnostyki i leczenia pacjentdbw z podejrzeniem lub rozpoznaniem
COVID-19.

Konieczno$¢ wykonania przez Spotke polecen Ministra Zdrowia* dotyczacych
realizacji Swiadczen zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczeniem
COVID-19 poprzez zapewnienie odpowiedniej liczby tdzek na | i Il poziomie
zabezpieczenia szpitalnego, a takze absencje personelu medycznego, wystapienie
ognisk zakazenn wirusem SARS-CoV-2, zachowanie odpowiedniego rezimu
sanitarnego, spowodowato m.in. ograniczenie dostepno$ci Swiadczen opieki
zdrowotnej dla pacjentéw z innymi schorzeniami niz COVID-19. W 2020r.,
w poréwnaniu do 2019r., Spdtka zrealizowata mniejszg liczbe $wiadczen opieki
zdrowotnej innych niz COVID-19 w rodzaju leczenie szpitalne o 18,7%, a $wiadczen
w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej® o 28,1%. W niektérych poradniach
specjalistycznych i oddziatach szpitalnych wydtuzyt sie $redni czas oczekiwania
na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego®.

Swiadczen AOS w formie teleporady udzielano zgodnie z przyjeta w Szpitalu
procedura.

Pacjentom, ktérzy zostali przyjeci na oddziat szpitalny przeprowadzano testy
w kierunku wirusa SARS-CoV-2. W wyniku zbadanej préby 40 pacjentéw, ktorych
przyjeto na oddziat w celu wykonania procedury medycznej generujacej aerozol,
ustalono, Zze wszystkim pacjentom przeprowadzono w szpitalu testy (gtownie
antygenowe). Nie uzalezniano wykonania zabiegu od przeprowadzenia testu’.
Spotka zapewnita pacjentom w sposob ciagty opieke lekarska i pielegniarska?®.
W przypadku personelu medycznego zatrudnionego na podstawie uméw o prace,
zachowano prawo do nieprzerwanego odpoczynku. Stwierdzono $wiadczenie przez
lekarzy pracy w godzinach nadliczbowych, a w odniesieniu do lekarzy udzielajgcych
Swiadczen zdrowotnych na podstawie umdw cywilnoprawnych, realizowanie
czynnosci nieprzerwanie powyzej 24 godzin, w tym w 19 przypadkach ich czas
pracy wynidst od 40 do 48 godzin, a w 27 przypadkach 31 godzin. NIK zwraca
uwage, Ze niezapewnienie lekarzom odpowiedniego czasu odpoczynku mogto
powodowac ich przemeczenie i rdwniez negatywnie wptywaé na sposéb udzielania

3 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene 0going jako oceng pozytywna, oceng negatywng albo ocene w formie opisowe;.

4 Dalej: Minister Zdrowia lub MZ.

5 Dalej: AOS.

6 Wedtug stanu na 30 czerwca 2021 r., w poréwnaniu do 30 czerwca 2020 r., w Poradni Okulistycznej — przypadek stabilny
2220 do 290 dni, Poradni Reumatologicznej — przypadek pilny z 0 do 25 dni, a przypadek stabilny z 0 do 26 dni, Poradni
Rehabilitacyjnej — przypadek pilny z 0 do 40 dni, a przypadek stabilny z 3 do 55 dni, Poradni Endokrynologicznej — przypadek
pilny ze 186 do 204 dni, Oddziatu Chirurgii Ogélnej i Krotkoterminowej — przypadek stabilny z 26 do 53 dni i Oddziatu
Rehabilitacji Ogoélnoustrojowej — przypadek stabilny z 256 do 520 dni.

7 Sposrad 40 pacjentéw, w dwoch przypadkach pacjentom wykonano zabieg przed zrobieniem testu w kierunku wirusa SARS-
CoV-2.

8 Ustalen w tym zakresie dokonano na podstawie harmonograméw czasu pracy obowigzujacych w listopadzie 2020 r. oraz
marcu i kwietniu 2021 r. w Oddziale Choréb Wewnetrznych, Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym (Odcinek Potozniczy)
i Izbie Przyjec.



Swiadczen, a w skrajnych przypadkach - stwarzaC takze zagrozenia zdrowia
samych lekarzy.

W Spoétce podejmowano dziatania w celu pozyskania Srodkéw i wyposazenia w celu
dostosowania podmiotu leczniczego do realizacji zadan zwigzanych z udzielaniem
Swiadczen zdrowotnych dla pacjentdw z podejrzeniem zakazenia i zakazonych
wirusem SARS-CoV-2. W wyniku tych dziatan otrzymano $Srodki finansowe
w facznej kwocie 1296,0 tys. zt, a takze niezbedny sprzet i aparature medyczng
oraz wyposazenie® na faczng kwote 706,6 tys. zt.

W zwigzku z niepetnym wykonaniem, w 2020 r. i w | potroczu 2021 r., uméw
zawartych z NFZ, Spdtka osiggneta nizsze przychody z podstawowej dziatalnosci,
co wplyneto na jej wynik finansowy. W 2020 r. Spotka poniosta strate netto
w wysokosci 7 813,5 tys. zt. Dla porownania, w 2019 r. strata netto poniesiona przez
Spdtke wyniosta 1 859,3 tys. zt. Za | potrocze 2021 r. strata wyniosta 920,0 tys. zt.
Na zlym poziomie ksztattowata sie wartos¢ wskaznika zyskowno$ci dziatalnosci
operacyjnej'0, ktéry na koniec 2020 r. wyniost -13,6%, a na 30 czerwca 2021 r. -
1,6%, oraz warto$¢ wskaznika biezacej ptynnosci'' (na koniec 2020 r. 0,54 a na 30
czerwca 2021 r. 0,45).

Na podstawie zbadanej proby 44 Swiadczen pienieznych (tzw. dodatki covidowe)
wyptaconych pracownikom medycznym'2 ustalono, ze $wiadczenie przyznano
uprawnionym osobom oraz prawidtowo wyliczono nalezng im kwote dodatkowego
wynagrodzenia.

lIl.Opis ustalonego stanu faktycznego oraz oceny
czastkowe'® kontrolowanej dziatalnosci

o8sz&R 1. Organizacja udzielania Swiadczen po ogtoszeniu stanu
epidemii w zwigzku z zakazeniami wirusem SARS-CoV-2

Opis stanu 1.1. Szpital prowadzit dziatalno$¢ lecznicza w zwigzku z przeciwdziataniem
faktycznego COVID-19, wykonujac dziatania natozone na niego przez MZ w tym zakresie.
Jednostka w dniu 8 kwietnia 2020 r. zostata wpisana do Wykazu podmiotow
udzielajgcych Swiadczen opieki zdrowotnej, w tym transportu sanitarnego,
wykonywanych w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19 opracowanego przez
Dyrektora Slaskiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia'
w porozumieniu z Wojewoda Slaskim. Rodzaj éwiadczen realizowanych przez
Szpital w okresie objetym kontrolg byt systematycznie poszerzany - poczatkowo
ZOZ realizowat $wiadczenia w zakresie wstepnej kwalifikacji typu pretriage,
od 8 maja 2020 r. rodzaj udzielanych $wiadczen zostat powiekszony o punkt pobran
(z dniem 14 pazdziernika 2020 r. zmieniony na stacjonarny), od dnia 15 wrze$nia
2020 r. ZOZ realizowat rowniez Swiadczenia w zakresie leczenia i obserwacii
w kierunku COVID-19 i zostat sklasyfikowany na | poziomie zabezpieczenia
COVID-19. Wedtug stanu na dzien 20 pazdziernika 2020 r. Szpital zostat
zaklasyfikowany do Il poziomu zabezpieczenia COVID-19, natomiast od 4 grudnia

9 M.in. koncentratory tlenu z wyposazeniem, respiratory, kardiomonitory, defibrylatory, aparaty USG, ci$nieniomierze,
pulsoksymetry, pompy infuzyjne, ssaki, t6zka z materacami, wozki do transportu zwiok.

10 Wskaznik zyskownosci dziatalno$ci operacyjnej okresla ekonomiczng efektywno$¢ dziatania podmiotu, z uwzglednieniem
dziatalnosci podstawowej oraz pozostatej dziatalnosci operacyjne;.

" Wskaznik biezacej ptynnosci okresla zdolnos¢ podmiotu do sptaty zobowigzan krétkoterminowych poprzez uptynnienie
wszystkich Srodkéw obrotowych.

12 Doboru proby dokonano w sposéb losowy. Wybrano lekarzy i pielegniarki $wiadczace prace w Izbie Przyje¢ oraz
w oddziatach szpitalnych, w ktérych znajdowaly sig t6zka dla chorych na COVID-19. Wybrane osoby $wiadczyly prace na
podstawie umoéw cywilnoprawnych (kontraktow).

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

* Dalej: SOW NFZ.
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2020 r. ZOZ udzielat ww. $wiadczen na Il i lll poziomie zabezpieczenia COVID-19.
Nastepnie od 19 stycznia 2021 r. ZOZ pozostawat sklasyfikowany do | i Il poziomu
zabezpieczenia COVID-19.

Minister Zdrowia kolejnymi decyzjami (poczawszy od wrzesnia 2020 r.) zobowigzat
ZOZ do zapewnienia okreslonej liczby t6zek dla pacjentéw z podejrzeniem
zakazenia koronawirusem SARS-CoV-2 oraz tozek respiratorowych. W okresie
od 4 wrze$nia 2020 r. do 14 czerwca 2021 r. ZOZ zobowigzany byt zapewni¢ trzy
tozka na | poziomie zabezpieczenia szpitalnego. Od 19 pazdziernika 2020 r.
na Il poziomie zabezpieczenia szpitalnego - 40 tozek dla pacjentéw z podejrzeniem
zakazenia koronawirusem SARS-CoV-2, od 22 pazdziernika 2020 r. 60 takich t6zek
(w tym pie¢ tozek respiratorowych), a od 30 pazdziernika 2020 r. — 95 fozek.
Nastepnie decyzjg z 2 grudnia 2020 r. MZ zobowigzat do zmniejszenia liczby
tozek na Il poziomie zabezpieczenia szpitalnego do 70 tézek (w tym pie¢
tozek respiratorowych), jednoczesnie zobowigzat do zapewnienia 25 tozek dla
pacjentow z podejrzeniem zakazenia koronawirusem SARS-CoV-2 na Il poziomie
zabezpieczenia szpitalnego w zakresie psychiatrii. W kolejnych dwoch decyzjach
MZ ponownie zmniejszyt liczbe t6zek na Il poziomie zabezpieczenia szpitalnego:
od 11 stycznia 2021 r. - do 50 t6zek (w tym czterech tozek respiratorowych),
aod 21 lutego 2021 r. do 30 tozek (w tym czterech tozek respiratorowych).

Decyzjami wydawanymi poczawszy od marca 2021 r. MZ zobowigzywat ZOZ do:

1) zwiekszenia liczby tozek dla pacjentow z podejrzeniem zakazenia koronawirusem
SARS-CoV-2 na Il poziomie zabezpieczenia szpitalnego, 2) decyzjg z dnia 15 marca
2021 r. - do 21 marca 2021 r. liczba tych tdzek miata wzrosng¢ do 50 (w tym
czterech tozek respiratorowych), a od 22 marca 2021 r. do 70 tozek (w tym
czterech respiratorowych), 3) decyzjq z dnia 30 marca 2021 r. — do dnia 1 kwietnia
2021 r. liczba tych tozek miata wzrosna¢ do 80 (w tym czterech respiratorowych),
a od 2 kwietnia 2021 r. do 100 tézek (w tym czterech respiratorowych), 4) decyzjq
z dnia 28 kwietnia 2021 r. Jednostka miata zapewni¢ do 30 kwietnia 2021 r. 100
tozek (w tym czterech respiratorowych z mozliwo$cig prowadzenia tlenoterapii
i wentylacji mechanicznej) na Il poziomie zabezpieczenia szpitalnego, a od
1 kwietnia 2021 - 80 t6zek (w tym czterech respiratorowych z mozliwo$cig
prowadzenia tlenoterapii i wentylacji mechanicznej). W kolejnych decyzjach: z dnia
19 maja 2021 r. liczba t6zek na Il poziomie zabezpieczenia szpitalnego w okresie
od 24 maja 2021 r. do 31 maja 2021 r. zmniejszyta sie do 50 (w tym cztery
respiratorowe z mozliwoscig prowadzenia tlenoterapii i wentylacji mechanicznej),
aod 1 czerwca 2021 r. do 30 (w tym jw. cztery respiratorowe). Natomiast w decyzji
z 14 czerwca 2021 r. liczba t6zek nie zmienita sie i wyniosta 30 tézek (w tym
czterech respiratorowych z mozliwoscig prowadzenia tlenoterapii i wentylacii
mechanicznej) na Il poziomie zabezpieczenia szpitalnego.

(akta kontroli tom 1 str. 5-49,535-578)

W zwigzku z wydanymi przez MZ ww. poleceniami, w terminie od 4 wrzesnia 2021 r.
ZOZ byt w stanie zapewni¢ trzy t6zka na | poziomie zabezpieczenia szpitalnego.
Nie byt jednak w stanie od razu spetni¢ wymogow MZ okreslonych w decyzji
z 19 pazdziernika 2020 r. (tj. zapewni¢ od 20 pazdziernika 2020 r. wymaganej liczby
40 fbzek szpitalnych i t6zek respiratorowych na Il poziomie zabezpieczenia
szpitalnego). Jak podata Prezes Zarzadu Spotki, ZOZ nie byt przygotowany pod
wzgledem sprzetowym jak i infrastruktury (warunki sanitarne) do realizacji
przedmiotowego polecenia. Aby dostosowac jednostke do postawionych wymogow
przeksztatcono pie¢ oddziatéw ZOZ: Oddziat Chordb Wewnetrznych, Neurologii,
Chirurgii Ogdlnej i Krotkoterminowej, Ginekologiczno-Potozniczy i Psychiatryczny
w oddziaty ,covidowe” i zaprzestano udzielania $wiadczen zdrowotnych innych niz
,covidowe”. W oddziatach tych oraz w Izbie Przyje¢ przeprowadzono remonty
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polegajace na: wybudowaniu Sluz z oknem podawczym (w Oddziale
Ginekologiczno-Potozniczym i w Oddziale Psychiatrycznym bez okna podawczego),
zorganizowano strefe czystg dla personelu, wydzielono czyste trakty wejscia/wyjscia
z oddziatow dla personelu i dostaw. Ponadto, w wyniku przeksztatcen komorek
organizacyjnych w zakazne zakupiono koncentratory tlenu, dozowniki, urzadzenie
do dekontaminacii, ssaki, USG, respiratory, defibrylatory, pompy infuzyjne, pompy
strzykawkowe, kardiomonitory, kapsuty do przewozu pacjentdw zakazonych.
O prowadzonych pracach adaptacyjnych Prezes Zarzadu Spétki informowata
SOW NFZ oraz Slaski Urzad Wojewddzki w Katowicach pismami z dnia
22 pazdziernika 2020 r."5.

Jak wyjadnita Prezes Zarzadu Spotki, ZOZ osiggnat gotowos¢ do petnego
przyjmowania pacjentow zakazonych koronawirusem SARS-CoV-2 w pierwsze;
dekadzie listopada 2020 r., jednakze struktura organizacyjna i kadrowa Spotki
pozwolita na stworzenie czterech t6zek respiratorowych z pieciu wymaganych
w decyzji MZ.

(akta kontroli tom 2 str. 1-2, 11-13, 35-66, 235-238)

Hospitalizacja pacjentow chorych na COVID-19 rozpoczeta sie w IV kwartale 2020 r.
i w kolejnych okresach wykazywata tendencje wzrostowa. Liczba hospitalizowanych
pacjentdw wynosita: 226 w IV kwartale 2020 r., 281 w | kwartale 2021 r. i 322
w Il kwartale 2021 r.

Liczba pacjentéw wymagajacych wentylacji nieinwazyjnej lub wysokoprzeptywowej
tlenoterapii donosowej w kolejnych kwartatach wynosita: w 1V kwartale 2020 r. - 135,
z tego siedmiu pacjentow wymagato respiratoroterapii, w | kwartale 2021 r. - 212
(z tego19 podtaczono do respiratora) i Il kwartale 2021 r. — 198 (z tego 19 wymagato
respiratoroterapii).

Liczba tozek ,covidowych” wedtug stanu na koniec ww. okresow wyniosta,
odpowiednio: 95, 80 i 30.

(akta kontroli tom 1 str. 350)

Ogélna liczba tozek (szpitalnych) w kolejnych latach wynosita: wedtug stanu
na 31 grudnia 2019 r. — 314 t6zek, wedtug stanu na 31 grudnia 2020 r. — 317
i na 30 czerwca 2021 r. — 317. W tym okresie ZOZ posiadat: jedno tbzko
intensywnej terapii i opieki medycznej, cztery tozka respiratorowe oraz 44 tézka
z mozliwo$cig wentylacji nieinwazyjnej. Zgodnie ze stanem na 30 czerwca 2021 r.
Spdtka posiadata rowniez 11 t6zek z mozliwoscig wysokoprzeptywowej tlenoterapii
donosowej (HFNO)'6,

Srednie wykorzystanie tézek szpitalnych” w ZOZ w 2019 r. wyniosto 79,71%.
W okresie od | kwartatu 2020 r. do Ill kwartatu 2020 r. wyniosto pomiedzy
63,63% (w Il kwartale 2020 r.) a 80,57% (w | kwartale 2020 r.). W okresie tym nie
wykorzystywano t6zek respiratorowych.

Srednie wykorzystanie tozek szpitalnych od momentu rozpoczecia hospitalizacji
pacjentow chorych na COVID-19 wyniosto: w IV kwartale 2020 r. - 59,76% (w tym
tozka respiratorowe — 40,76%), w | kwartale 2021 r. — 65,26% (w tym t6zka
respiratorowe - 58,61%), w Il kwartale 2021 r. — 64,92% (w tym tdzka respiratorowe
- 49,45%). Z kolei $rednie wykorzystanie tozek z mozliwoscig wentylacii
nieinwazyjnej wyniosto odpowiednio: 45,25%, 55,85% i 48,47%. Podane wartosci
obejmujg réwniez Srednie wykorzystanie tozek z mozliwo$cig wysokoprzeptywowej

15 Odpowiednio Nr ZOZ/ORG-P/401/2076/2020 i Nr ZOZ/ORG-P/401/2077/2020

1610 tozek pozyskanych z Rzadowej Agencji Rezerw Strategicznych i jedno zakupione ze $rodkéw wiasnych ZOZ.

17 Wskaznik okresla przez ile przecigtnie dni w ciagu okresu tzko byto zajete przez chorych. Wskaznik wyrazony w %, liczony
jako iloraz $redniej liczby dni, przez ktore tozko byto zajete i liczby dni okresu sprawozdawczego ($rednio w miesigcu 30,
w roku 365 dni), ktéra przyjmuije sig za 100.
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tlenoterapii donosowej (HFNO). Jak podata Prezes, wynika to z faktu, ze aparaty
HFENO nie sg przypisane do konkretnego tozka i mogq by¢ w razie potrzeby
wykorzystywane wszedzie tam gdzie istnieje mozliwosc¢ poadfaczenia do gniazda
tlenowego. Podata réwniez, Ze rozliczenie hospitalizacji pacjenta wymagajgcego
wentylacji nieinwazyjnej (NIV) oraz wysokoprzeptywowej tlenoterapii donosowej
(HFNO) jest takie samo, dlatego nie istniata koniecznoS¢ prowadzenia osobnej
Statystyki.

Procentowe wykorzystanie t6zek na poszczegblnych 14 oddziatach Z0Z
ksztattowato sie nastepujaco:

- Oddziat Dzienny Leczenia Uzaleznien - 64,27% w 2019 r., w pierwszych trzech
kwartatach 2020 r. od 16,94% do 76,90%, a od momentu rozpoczecia
hospitalizacji do 30 czerwca 2021 r. od 49,55% do 79,81%,

- Oddziat Chirurgii Ogdlnej i Krétkoterminowej — 90,61% w 2019 r., w pierwszych
trzech kwartatach 2020 r. od 65,66% do 98,33%, a od momentu rozpoczecia
hospitalizacji do 30 czerwca 2021 r. od 55,66% do 58,01%,

- Oddziat Choréb Wewnetrznych - 99,01% w 2019 r., w pierwszych trzech
kwartatach 2020 r. od 67,32% do 93,31%, a od momentu rozpoczecia
hospitalizacji do 30 czerwca 2021 r. od 25,07% do 65,29%,

- Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy — 47,44% w 2019 r., w pierwszych trzech
kwartatach 2020 r. od 42,39% do 52,13%, a od momentu rozpoczecia
hospitalizacji do 30 czerwca 2021 r. od 49,32% do 61,33%,

- Oddziat Neurologiczny — 70,58% w 2019 r., w pierwszych trzech kwartatach
2020 r. od 5552% do 64,88% a od momentu rozpoczecia hospitalizacii
do 30 czerwca 2021 r. od 43,14% do 61,33%,

- Oddziat Otolaryngologiczny — 53,3% w 2019 r., w pierwszych trzech kwartatach
2020 r. od 26,74% do 46,64%, a od momentu rozpoczecia hospitalizacji 0,24%
tylko w IV kwartale 2021 r.,

- Oddziat Patologii Noworodka — 60,34% w 2019 r., w pierwszych trzech
kwartatach 2020 r. od 34,62% do 57,28%, a od momentu rozpoczecia
hospitalizacji do 31 czerwca 2021 r. od 60,46% do 72,66%,

- Oddziat Pediatryczny - 40,69% w 2019 r., w pierwszych trzech kwartatach
2020 r. od 5,79% do 52,09%, a od momentu rozpoczecia hospitalizacji do
31 czerwca 2021 r. od 16,01% w IV kwartale 2020 r. i 18,37% w | kwartale
2021,

Srednie wykorzystanie tozek powyzej 100% (103,00% w 2019 r. i 112,07%

w IV kwartale 2020 r.) na Oddziale Rehabilitacji Ogélnoustrojowej Prezes

wyjasnita tym, ze na jednej kondygnacji znajdujgq sie dwa oddzialy: Oddziat

Rehabilitacji OgdInoustrojowej i Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej, na ktorych

tézka wykorzystywane sg wymiennie w celu zapewnienia $wiadczen. Wykorzystanie

t6zek powyzej 100% na Oddziale Rehabilitacji byto mozliwe ze wzgledu na niepetne
obtoZenie t6zek w Oddziale Rehabilitacji Neurologiczne;j.

Liczba posiadanych przez Spdtke respiratordbw wyniosta: wedtug stanu na
31 grudnia 2019 - pie¢, wedtug stanu na 31 grudnia 2020 r. - 16, a na 30 czerwca
2021 r.-17.

Zuzycie tlenu w ciggu roku wyniosto, odpowiednio: 48,99 ton i 49,21 ton oraz
na 30 czerwca 2021 r. — 148,98 ton.

Spotka posiadata rowniez trzy komory izolacyjne typu Biobox zakupione ze srodkow
dotacji przyznanych przez Miasto Swietochtowice.

W Szpitalu, zgodnie ze stanem na 31 grudnia 2019 i 2020 r. oraz na 30 czerwca
2021 r., byto zatrudnionych (w przeliczeniu na petny etat), odpowiednio: 82, 85 oraz
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85 lekarzy, w tym: dwdch lekarzy chorob zakaznych i dwdch lekarzy pulmunologéw,
dziesieciu lekarzy anestezjologii i intensywnej terapii oraz odpowiednio: 7, 9 i 16
lekarzy choréb wewnetrznych.

W analogicznym okresie w ZOZ zatrudnionych bylo odpowiednio: 146, 141 oraz
143 pielegniarki, w tym, odpowiednio: 9, 18 i 18 na Oddziale Anestezjologii
i Intensywnej Terapii oraz 24, 26 i 33 na Oddziale Choréb Wewnetrznych.

(akta kontroli tom 1 str. 351-353, 598-601, 605)

W latach objetych kontrolg ZOZ nie posiadat certyfikatu akredytacyjnego
wydawanego przez Centrum Monitorowania Jakosci'e.

(akta kontroli tom 1 str. 55-67)

1.2. Dziatania majace na celu zapewnienie bezpieczenstwa cigglosci realizacji
Swiadczen w okresie obowigzywania epidemii okreSlono w Planie Zarzadzania
Kryzysowego Miasta Swietochtowice, w procedurze — Ochrona przeciwepidemiczna
z 2016r., zaktualizowany w maju 2021r.'9. Procedura ta ustalata m.in.
odpowiedzialnos¢ jednostek organizacyjnych, oséb prawnych i fizycznych, zasady
postepowania na wypadek podejrzenia lub rozpoznania choroby wysoce zakaznej
oraz zasady postepowania w razie zagrozenia epidemicznego i epidemii. Okre$lata
rowniez podmioty lecznicze i oddziaty zakazne wytypowane do hospitalizacji oséb
chorych lub podejrzanych o zachorowanie na szczegolnie niebezpieczng chorobe
zakazng. Spotka nie byta ujeta w tym wykazie. Aktualizacja procedury z maja
2021 r. nie zmienita roli Spotki. Jak wyjasnita Prezes, w okresie pojawienia si¢
pandemii wirusa SARS-CoV-2 Zespét Opieki Zdrowotnej w Swigtochfowicach
Sp. Z 0.0. dziafat jako podmiot ochrony zdrowia realizujgcy zadania w Strukturach
zarzgdzania kryzysowego z innymi stuzbami zespolonej administracji i realizujgcy
polecenia Ministra Zdrowia, Wojewody Slaskiego oraz Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologiczney.

W ZOZ obowiazywat Szpitalny plan oraz procedury postepowania w przypadku
zdarzenia mnogiego, masowego | katastrofy?0. Plan ten miat by¢ stosowany
do postepowania w sytuacjach kryzysowych i opisywat sposéb, w jaki Szpital
miat zapewni¢ ciggtos¢ kluczowych $wiadczen oraz zaspokoi¢ zapotrzebowanie
na Swiadczenia medyczne zwigzane z przyjmowaniem i leczeniem bardzo duzej
liczby pacjentow.

(akta kontroli tom 2 str. 67-146,361-537,604-605)

Spdtka podjeta dziatania w celu zapewnienia ciggtosci funkcjonowania jednostki
w okresie obowigzywania epidemii COVID-19. Dziatania te zwigzane byty m.in. z:

- powotaniem i okreSleniem zadan Zespotu ds. SARS-CoV-2, w skiad
ktorego wchodzili: Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa, Naczelna Pielegniarka,
Pielegniarka Epidemiologiczna?!. Ponadto dziatat i funkcjonowat Zespdt
Zakazen Szpitalnych, ktéry nadzorowat realizowane zadania. Niezaleznie
od pracy zespotu na naradach omawiano nowe zalecenia i wytyczne dotyczace
wirusa SARS-CoV-2. Z wytycznymi w formie elektronicznej zapoznawano si¢
rowniez przez system informatyczny Spotki. Utworzono dedykowany na
potrzeby dziatan w epidemii adres e-mail: epidemiologia@zoz.net.pl,
za pomocy ktdrego przekazywano wszystkie informacje zwigzane
z COVID-19 (komunikaty Prezesa NFZ, MZ, wytyczne stowarzyszen

8 Ustalono na podstawie danych  pochodzacych ze  strony  Centrum  Monitorowania  Jakosci,
https://www.cmj.org.pl/akredytacja/certyfikaty.php. )

9 Dokument z dnia 1 marca 2016 r., zatwierdzony przez Prezydenta Miasta Swigtochtowice 31 maja 2016 r. Aktualizacja
z dnia 31 maja 2021 r.

20 Opracowanie z 10 marca 2016 r., zmieniane pie¢ razy — ostatnia zmiana z 14 kwietnia 2021 r.

2 Zarzadzeniem nr 34/2020 z dnia 25.02.2020 r.
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I korporacji zawodowych, Inspekcji Sanitarnej, UW), ponadto korzystano
z adresu email: powiadomienia@zoz.net.pl,

- wspdtpracg ZOZ z samorzadem lokalnym poprzez udziat Prezes Zarzadu
Spotki w powotanym przez Prezydenta Miasta Swigtochiowice Powiatowym
Zespole Zarzadzania Kryzysowego?2. Przedmiotem narad ww. Zespotu byto
omawianie biezacej sytuacji epidemicznej Miasta, wystepujacych trudnosci.
W ramach tej wspotpracy uzyskano m.in. dokapitalizowanie Spotki, celem
zakupu sprzetu medycznego i Srodkow ochrony indywidualne;j,

- wprowadzeniem w ZOZ rozwigzan majgcych na celu dostosowanie jednostki
do opieki nad osobami zakazonymi lub narazonymi na zakazenie wirusem
SARS-CoV-2, szczegotowo opisanych w dalszej cze$ci wystapienia.

(akta kontroli tom 2 str. 147-177, tom IV 88-99)

1.3. Przyjete w ZOZ procedury wewnetrzne miaty na celu zapobieganie zakazeniom
I chorobom zakaznym, tak aby byly skuteczne i adekwatne do zagrozenia
transmisjg SARS-CoV-2. W procedurach tych uregulowano m.in. 1) poruszanie sie
po budynkach Szpitala w taki sposéb, aby zminimalizowa¢ zagrozenie zakazeniem
koronawirusem SARS-CoV-2, tj. dla personelu okreslono bezpieczne ,wejscia”
i ,wyjscia” (miejsca ,wejS¢ do” i ,wyjs¢ z” budynkéw Szpitala oraz godziny wejs¢
i wyj$€), natomiast dla pacjentdw wydzielono strefy: czerwong (dla pacjentéw
z potwierdzonym  zakazeniem), pomaranczowa (w ktoérej personel zaktadat
i zdejmowat $rodki ochrony osobistej) oraz zielong (dla pacjentow pozostatych);
2) stosowanie szybkich testow antygenowych na obecno$¢ wirusa SARS-CoV-2
umozliwiajacych sprawne podejmowanie decyzji o transporcie pacjentéw z wynikiem
dodatnim do szpitali dedykowanych pacjentom COVID-19; 3) zasady dezynfekcji
pomieszczen, dekontaminacii i naswietlania.

(akta kontroli str.tom1 189-190,199-201, 231-249, 253-259, 284-285, 290-315,
tom 4, str. 70)

1.4. Po ogtoszeniu stanu epidemii w Szpitalu zmodyfikowano zasady organizacji
pracy i funkcjonowania personelu medycznego i administracyjnego. W tym celu
przyjeto lub zaktualizowano dotychczasowe procedury wewnetrzne Spdtki2s,
W procedurach tych m.in. 1) wprowadzono prace zdalng; 2) dla personelu
opiekujacego sie pacjentami z podejrzeniem zakazenia i/lub zakazonymi, ktéremu
polecono uzycie Srodkéw ochrony indywidualnej (fartuch, kombinezon), okreslono
np. maksymalny czas pracy w strefie czerwonej oraz zielonej, ¢) opracowano
zasady przechodzenia przez $luze (w tym zdjecie/zatozenie $rodkéw ochrony
indywidualnej, prysznic, miejsce na pozostawienie ubrania oraz zuzytych $rodkow
ochrony indywidualnej); 3) przypisano personel do jednego miejsca pracy

2 7arzadzeniem Prezydenta Miasta Swietochiowice nr 207/2020 z dnia 13.03.2020 r.

2 1) Zarzadzenia nr 43/2020 z dnia 12 marca 2020 r. w sprawie przeciwdziatania rozprzestrzenianiu sie wirusa
COVID-19 wsréd spotecznosci Zespotu Opieki Zdrowotnej w Swietochtowicach - okreslono zasady realizacji pracy zdalnej,
2) Zarzadzenia nr 59/2020 z dnia 25 marca 2020 r. okre$lono zasady organizacji wejscia personelu na trakty komunikacyjne
budynku szpitala, 3) Zarzadzenie nr 61/2020 z dnia 26 marca 2020 r. dokonano aktualizacji zarzadzania dotyczacego
ograniczenia ryzyka wystapienia zakazen, 4) Zarzadzenie nr 70/2020 z dnia 08.04.2020 r. okre$lono sposdb opuszczania
oddziatu Ginekologiczno-Polozniczego przez pacjentki wypisywane po porodzie, 5) Zarzadzeniem nr 73/2020 z dnia
10 kwietnia 2020 r. wprowadzono instrukcje sprzatania i dezynfekcji konteneréw w ktérych przebywa pacjent z podejrzeniem
zakazenia koronawirusem, 6) Zarzadzenie nr 86/2020 z dnia 20 maja 2020 r. w sprawie wprowadzenia procedury
przyjmowania pacjentéw w Poradni Terapii Uzaleznienia Alkoholu i Wspotuzaleznienia, 7) Zarzadzenie nr 97/2020 z dnia
3.06.2020 r. w sprawie wprowadzenie procedury przyjmowania i leczenia pacjentéw w Oddziale Terapii Uzaleznienia od
Alkoholu w okresie stanu zagrozenia epidemicznego, 8) Zarzadzenie nr 108/2020 z dnia 30.06.2020 r. w sprawie ograniczenia
ryzyka wystapienia zakazen, 9) Zarzadzenie nr 197/2020 z dnia 24.10.2020 r. w sprawie wprowadzenia pracy zdalnej
dla pracownikéw administracyjnych ZOZ w Swietochfowicach sp. z 0.0. W zwiazku z zapobieganiem, przeciwdziataniem
i zwalczaniem COVID-19 oraz w zwigzku z ogtoszonym stanem epidemii na obszarze Rzeczpospolitej Polskiej dotyczacym
zakazen wirusem SARS-CoV-2; 10) Zarzadzenie nr 218/2020 z dnia 19.11.2020 r. w sprawie wprowadzenia procedury
dotyczacej sposobu postepowania w zwigzku z hybrydowym trybem pracy Pracowni RTG i Pracowni TK wykonujacym
badania obrazowe pacjentom zakazonym SARS-CoV-2; 11) Zarzadzenie nr 237/2020 z dnia 9.12.2020 r. w sprawie
wprowadzenia procedury dotyczacej organizacji pracy w Zespole Opieki Zdrowotnej w Swigtochtowicach sp. z 0.0. na czas
pracy w trybie szpitala hybrydowego,



(np. serwis sprzatajacy byt przypisany do danego oddziatu); 4) ustalono zasady
stosowania dystansu w odleglosci dwoch metrow migdzy pracownikami
w kontaktach interpersonalnych, 5) wprowadzono przegrody miedzy blisko
siedzacymi osobami, 6) wprowadzono zasady otwartych okien, 7) wyznaczono
strefy, w ktorych przechowuije sie rzeczy osobiste, np. klucze, telefony komérkowe,
8) wdrozono bezdotykowg obstuge telefondw lub uzycie funkcji gtoSnoméwiace,
9) wprowadzono dezynfekowanie (przecieranie) wszelkich  powierzchni
dotykowych, 10) przewidziano regularne czyszczenie i dezynfekowanie
pomieszczen przez personel sprzatajacy szpitalnymi $rodkami dezynfekujgcymi
0 dziataniu przeciwwirusowym?4, 11) wprowadzono rozwigzania ograniczajgce
konieczno$¢ uzywania klamek, 12) zrezygnowano ze wspolnego przygotowywania
| spozywania positkow, 13) ustalono stosowanie linii okre$lajacych odlegto$¢ dwoch
metréw od stanowisk pracownikdw, 14) zrezygnowano ze zbiorczych list obecnosci
na rzecz list w matych zespotach (obowigzywata zasada: jedna osoba podpisuje sie
na jednej stronie kartki) lub jesli to byto mozliwe — stosowano zdalne podpisywanie
list obecnosci, 15) wprowadzono uzywanie osobistych dtugopiséw, 16) ograniczono
do minimum obieg dokumentéw w formie papierowej, 17) ustalono oddzielenie
wejs¢ do budynku dla poszczegdlnych grup personelu i pacjentow, 18)
wprowadzono zakaz odwiedzin pacjentow.

(akta kontroli tom 1 str. 189-190,199-201, 231-249, 253-259, 284-285, 290-315,
tom 2 str. 178-184)

1.5. W Spotce podjeto dziatania w kierunku wczesnego wykrywania zakazen SARS-
CoV-2 i ognisk epidemicznych wsréd personelu. Zarzadzeniem wewnetrznym
nr 76/2020 z dnia 24 kwietnia 2020 r.2> wprowadzono dobrowolne (na wniosek
pracownika) badania personelu medycznego w kierunku COVID-19, bez wzgledu
na forme zatrudnienia. Z badania mozna byto skorzysta¢ dowolng liczbe razy, nie
czesciej jednak niz raz w tygodniu, chyba Ze u pracownika wystapityby objawy
sugerujace zakazenie wirusem SARS-CoV-2.

Jak wyjasnita Prezes Zarzadu Spdtki, badanie w kierunku wirusa SARS-CoV-2
kazdy z pracownikow mogt mie¢ wykonany w dowolnym i wygodnym dla niego
czasie na kazdym etapie epidemii. W ZOZ stosowano testy genetyczne
(molekularne) met RT-PCR oraz testy kasetkowe na oznaczenie przeciwciat IgM
i 19G - anty-SARS-CoV-2.

Wsréd pracownikdw Spétki  przeprowadzono 1tacznie 402 testy genetyczne
(molekularne) metodg RT-PCR26 oraz 75 testdw antygenowych?”,

W okresie objetym kontrolg w ZOZ wystapity cztery ogniska zakazenia: trzy
w 2020r28 i jedno w 2021 r2® W zwigzku z ich wystgpieniem w 2020 r.
przeprowadzano ws$rod personelu ZOZ testy genetyczne (molekularne) metodg
RT-PCR, aw 2021 r. wykonano testy antygenowe.

Prezes Zarzadu Spdtki wyjasnita takze, ze w poczatkowym okresie trwania epidemii
czas oczekiwania na wynik testu byt zréznicowany. Na wynik testu oczekiwato sie
do 48 godzin, wraz z rozwojem pandemii czas ten ulegt skrdceniu i nie przekraczat

2 w przypadku niedoboréw szpitalnych $rodkéw dezynfekujacych odkazanie mozna przeprowadzi¢ za pomocg 0,1%
podchlorynu sodu (rozcienczenie 1:50, jesli stosuje sig wybielacz domowy o poczatkowym stezeniu 5%.

2 W spawie dobrowolnych badai w kierunku Covid-19 dla personelu ZOZ, zmienione Zarzadzeniami Wewnetrznymi
nr 92/2020 z dnia 29 maja 2020 r. i nr 95/2020 z dnia 3 czerwca 2020 r. w sprawie aktualizacji zarzadzenia dotyczacego
dobrowolnych badan w kierunku Covid-19 dla personelu ZOZ.

% |iczba testéw w kolejnych miesigcach 2020 r.. w marcu — jeden test, w maju — 50, w czerwcu — jeden, w lipcu — 15,
w sierpniu — 21, we wrzesniu — 36, w pazdzierniku — 248, w listopadzie — 27, w grudniu — trzy.

21 35 testow w grudniu 2020 r., a w 2021 r. 40 testow, z tego: w styczniu — dwa testy, w lutym — osiem, w marcu — trzy,
w kwietniu — 22, w maju - jeden, w czerwcu — cztery.

28 \W dniach: 23 lipca 2020 r. w Oddziale Neurologicznym z pododdziatem udarowym, 2) 23 wrzesnia 2020 r. w Izbie Przyje¢
i Oddziale Choréb Wewnetrznych, 3) 6 pazdziernika 2020 r. w Oddziale Chirurgii Ogolnej i Krotkoterminowe;.

2 W dniu 29 marca 2021 r. w Oddziale Psychiatrycznym z Pododdziatem Detoksykacji Alkoholowych Zespotow
Abstynencyjnych.

10



24 godzin. Termin uzyskania wynikow byt zalezny od kilku czynnikéw: od
laboratorium, ktore realizowato badania; liczby laboratoriow; zapotrzebowania
pacjentow i pracownikdw na realizacje badania. W miare uptywu czasu liczba
podmiotdw dokonujacych autoryzacji wynikow ulegata zwiekszeniu i tym samym
skrécit sie czas oczekiwania na wynik. Ponadto, Szpital byt w statym kontakcie
Z poszczegdlnymi laboratoriami i w przypadku badan personelu prosit 0 nadanie
priorytetu badaniu. W okresie przeprowadzania kontroli czas oczekiwania na wynik
badania PCR wynosit ok. 2-4 godziny. Wynik na test kasetkowy byt dostepny
w ciggu 20 minut.

(akta kontroli tom 1 str. 250-252,260-265, tom 2 str. 1-5, tom 4 str. 70-87)

1.6. Personelowi ZOZ zagwarantowano dostep do $rodkéw ochrony indywidualne;
w ilosciach zapewniajgcych bezpieczenstwo zaréwno pracownikom jak i pacjentom.
Srednie dzienne zuzycie $rodkéw ochrony indywidualnej w calym 2020 r.
i | potroczu 2021 r. w poréwnaniu do 2019 r. znaczaco wzrosto i dla poszczegdlnych
asortymentow przedstawiato sie nastepujaco: rekawiczki: w 2019 r. — 1 925 sztuk,
aw 2020 r. — 8104 i w 2021 r. (do 30 czerwca) — 3 217; fartuchy plastikowe:
w 2019 r. — 10 sztuk, a w 2020 r. 23 i w 2021 r. (do 30 czerwca) — 6; fartuchy
wodoodporne z dtugimi rekawami: w 2019 r. — 24 sztuki, a w 2020 r. — 231
i w 2021 r. (do 30 czerwca) — 94; maski chirurgiczne: w 2019 r. — 25 sztuk,
aw2020r.—1071iw 2021 (do 30 czerwca) — 539.

Ponadto, w 2020 r. i w | potroczu 2021 r. uzywano kombinezonow ochronnych,
w liczbie Sredniego dziennego zuzycia, odpowiednio: 107 i 146, masek FFP3
w liczbie, odpowiednio: 57 i 124, masek FFP2 w liczbie, odpowiednio: 189 i 137 oraz
gogli i przytbic w liczbie odpowiednio: 39 9.

Poréwnanie stanéw magazynowych asortymentu: fartuchy wodoodporne, pétmaski
FFP2 i FFP3, maski chirurgiczne, kombinezony oraz rekawice roznego rodzaju,
z liczbg wydanego w poszczegdlnych dniach ww. asortymentu wykazato, ze Spotka
zapewnita nieprzerwang dostepnos$¢ srodkdw ochrony indywidualnej??.

(akta kontroli tom 4 str. 1-68)

1.7. W Spotce przeprowadzano szkolenia personelu dotyczace podejmowania
natychmiastowych i niezbednych dziatan zwigzanych z minimalizowaniem
ryzyka wystapienia i rozpowszechniania sie koronawirusa SARS-CoV-2, w tym
w zakresie wykorzystania i stosowania S$rodkdéw ochrony indywidualnej oraz
szkolenia diagnostyczno-terapeutyczne dotyczace postepowania z pacjentami
zakazonymi lub z podejrzeniem COVID-1931. We wczesnym etapie pandemii udziat
w szkoleniach potwierdzano na listach obecnosci, a od 26 marca materiaty
szkoleniowe, informacje oraz komunikaty MZ przekazywane byty pracownikom
drogq mailowa.

Na przyktadzie 20 losowo wybranych pracownikéw stwierdzono, ze wszystkie
osoby uczestniczyty w szkoleniach (w tym w szkoleniach praktycznych) w zakresie
wykorzystania i stosowania $rodkdéw ochrony indywidualnej. W szkoleniach
w zakresie zalecen diagnostyczno-terapeutycznych uczestniczyly trzy osoby

30 Ustalono na przyktadzie badania losowo wybranych czterech tygodni z dwoch kwartatéw o najnizszym zuzyciu $rodkéw

ochrony indywidualnej, tj. Il i Ill tydzien marca 2021 r. (8-20.03.2021 r.) oraz | i Il tydzien kwietnia 2021 r. (1-14.04.2021 r.).
Analizie poddano dokumenty z Apteki ZOZ - ewidencje magazynowa oraz rozchody dla Izby Przyje¢ i Oddziatu Choréb
Wewnetrznych.

3 Tematyka szkolen obejmowata m.in. 1) opracowanie $ciezek przyjecia pacjenta podejrzanego o zakazenie koronawirusem,
w celu zminimalizowania kontaktu z innymi osobami — 3 marca 2020 r., 2) zasady pracy podczas pandemii — 12 marca 2020 r.,
3) zasady stosowania, ewidencjonowania, dystrybucji i zaopatrzenia sie w $rodki ochrony indywidualnej oraz $rodki
dezynfekcyjne w poszczegoinych oddziatach szpitalnych i komérkach organizacyjnych - 30.03.2020 r., 4) Covid-19
informacje, szkolenia biezace, $rodki ochrony indywidualnej, rezerwy strategiczne — 6 kwietnia 2020 r.,5) Przeciwdziatanie
rozprzestrzenianiu sie koronawirusa. Algorytm postepowania w przypadku podejrzenia zakazenia Covid-19. Postepowanie
z pacjentami urazowymi z podejrzeniem Covid-19 — 27 kwietnia 2020 r., 6) Procedury Covid -19 — 30 kwietnia 2020 r.,
7) Przestrzeganie zasad ochrony indywidualnej przez pracownikow — 9 czerwca 2020 r.
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(lekarze), z czego jeden zostat przeszkolony w postepowaniu diagnostyczno-
terapeutycznym  dotyczacym  strategii  zwalczania  pandemii  wywotanej
koronawirusem SARS-CoV-2, w tym diagnostyki i leczenia choroby COVID-19.

(akta kontroli tom 1 str. 376-511,609-653)

1.8. Dla zapewnienia izolacji osob podejrzanych o zachorowanie lub chorych
na COVID-19 w Szpitalu w poczatkowym okresie pandemii utworzono punkt pobran
materiatu biologicznego (w kontenerze na zewnatrz Spétki) oraz wydzielono
przestrzen wstepnej kwalifikacji pacjentow pretrage (w namiocie zewnetrznym).
Od kwietnia 2020 r. w obrebie Izby Przyje¢ uruchomiono dwa izolatoria (na zewnatrz
w kontenerach medycznych) dla pacjentdw, ktorzy wykazywali objawy zakazenia
lub mieli bliski kontakt z osobg zakazona. W Szpitalu przebudowano Izbe
Przyje¢ i oddziaty szpitalne przeznaczone na oddziaty ,covidowe”, w taki sposob
by zagwarantowa¢ bezpieczenstwo zaréwno pracownikom jak i pacjentom,
tj. wykonano $luzy, okna podawcze, zabezpieczono dostep do gazow medycznych
oraz weztéw sanitarnych32, Ponadto, wprowadzano codzienny (przed rozpoczeciem
pracy) pomiar temperatury ciata wszystkich pracownikdéw, wyznaczono réwniez
bezpieczne trakty, tj. drogi wejscia i wyjScia z budynku dla personelu w taki sposéb
aby sie nie krzyzowaty i wyposazono pracownikow w niezbedne srodki ochrony
indywidualne;.
Do Izby Przyje¢ prowadzity dwa odrebne wejscia, jedno dla pacjentéw chorych na
COVID-19 i drugie dla pacjentow zdrowych. W ZOZ byty niezalezne punkty przyje¢
dzieci oraz punkt przyje¢ na Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym. Wszystkie
Izby Przyje¢ spetiaty wymogi okreSlone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
z 26 marca 2019 r. w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiadac
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ leczniczg®.
ZOZ w swoich strukturach nie posiadat oddziatu ratunkowego oraz oddziatu
anestezjologii i intensywnej terapii.

(akta kontroli tom 2 str. 1-2, 5-8, 615-629)

1.9. W Spotce obowigzywata procedura, ktéra okreslata zasady postepowania
w przypadku zgonu pacjenta, martwego urodzenia dziecka oraz dokumentacji z tym
zwigzanej, wprowadzona 25 marca 2020 r.3* oraz procedura z 9 grudnia 2020 r.%,
w ktore] doprecyzowano sposdb postepowania ze zwiokami i transport zwiok
w czasie epidemii COVID-19.

W Szpitalu zorganizowano pomieszczenie przeznaczone do przechowywania zwiok
osoby zmartej (pro morte) o powierzchni 22 m2, ktére wyposazone byto w dwie
kapsuty do przechowywania zwtok. Ponadto, Spétka wynajmowata pomieszczenia
do przechowywania zwiok, prosektorium oraz dom przedpogrzebowy o fgcznej
powierzchni 128 m? znajdujace sie¢ w odlegtosci ok. 850 m od budynku Spotkise.
W chtodni znajdujacej sie w prosektorium mozna byto jednoczesnie przechowywac
zwioki o$miu 0sdb.

ZOZ zapewnit wystarczajacq liczbe miejsc do przechowywania zwiok oséb
zmartych. W wybranych dwoch miesigcach z okresu nasilenia epidemii COVID-19
liczba zgondw wyniosta: w listopadzie 2020 r. — 51 zgondw (w tym 43 w wyniku
COVID-19), z kolei w kwietniu 2021 r. - 56 zgondw (w tym 46 w wyniku COVID-19).

3 W trakcie ogledzin potwierdzono dokonanie przebudowy (wykonanie $luz, okien podawczych) na pieciu oddziatach ZOZ:
1) Oddziat Choréb Wewnetrznych, 2) Oddziat Neurochirurgii, 3) Oddziat Chirurgii, 4) Oddziat Ginekologiczny, 5) Oddziat
Psychiatrii (przeksztatconych w oddziaty ,covidowe”) oraz w Izbie Przyjec.

3 Dz. U. poz. 595, ze zm.

% Zarzadzenie wewnetrzne nr 56/2020 Zarzadu Spétki Opieki Zdrowotnej w Swietochtowicach sp. z 0.0. z dnia 25 marca
2020 r. w sprawie aktualizacji postgpowania w przypadku zgonu pacjenta, ktdra zastapita wezesniejszg procedure nr 32/2017
Zarzadu Spétki Opieki Zdrowotnej w Swietochtowicach sp. z 0.0. z dnia 21 marca 2017 r.

% Zarzadzenie wewnetrzne nr 237/2020 Zarzadu Spotki Zespét Opieki Zdrowotnej w Swietochfowicach Sp. z 0.0. na czas
pracy w trybie szpitala hybrydowego.

3% Umowa z dnia 27 pazdziernika 1998 r. zmieniana trzykrotnie, ostatnia zmiana z dnia 12 lutego 2021 r.

12



Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

Najwyzszg dobowa liczbe zgondw w listopadzie 2020 r. odnotowano 13 listopada —
szes¢ zgondw (z tego pie¢ w wyniku COVID-19), natomiast w kwietniu 2021 r.
najwyzszg dobowg liczbe zgondw odnotowano 2 kwietnia i 19 kwietnia — po cztery
zgony, z tego odpowiednio: dwa i trzy w wyniku COVID-19.

(akta kontroli tom 1 str. 301-315,512-534, 583-593,654-655, tom 2
str.615-616,628-629)

W okresie objetym kontrolg do Spétki wptynety dwie skargi (w 2020 r.) dotyczace
postepowania Szpitala po zgonie pacjenta. Zarzuty poruszone w skargach
dotyczyly: pierwsza - dtugiego czasu oczekiwania na odbidr karty zgonu pacjentki
oraz rzeczy osobistych, za$ druga - utylizacji rzeczy po pacjencie zmartym na
COVID-19. W postepowaniu wyjasniajgcym ustalono, ze w obu przypadkach
skargi byty bezzasadne.

(akta kontroli tom 1 str. 579-582)

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

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

2. Dostepnosé Swiadczen

2.1. W okresie od 4 wrzesnia 2020 r. do 14 czerwca 2021 r. MZ wydat Spdice
10 polecen dotyczacych realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku
z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, poprzez
zapewnienie odpowiedniej liczby t6zek dla pacjentow z podejrzeniem zakazenia
wirusem SARS-CoV-2 na | poziomie zabezpieczenia szpitalnego oraz odpowiedniej
liczby tbzek, w tym respiratorowych z mozliwoscig prowadzenia tlenoterapii
i wentylacji mechanicznej, dla pacjentow z potwierdzonym zakazaniem
SARS-CoV-2 na |l poziomie zabezpieczenia szpitalnego (poszczegolnymi
poleceniami MZ zmieniat liczbe tozek w zaleznosci od zmieniajacej sie sytuacii
epidemicznej), co przedstawiono w pkt lIl.1  wystgpienia pokontrolnego.
Wykonujac polecenia MZ, Spétka dostosowywata warunki wykonania $wiadczen
zdrowotnych w poszczegolnych oddziatach w celu zapewnienia odpowiedniej
liczby t6zek ,covidowych”, co przetozyto sie¢ na ograniczenie udzielania innych
$wiadczen opieki zdrowotnej. | tak, w ramach leczenia szpitalnego w 2019 r. ZOZ
udzielit 8 666 Swiadczen, zas w 2020 r. udzielit 7 578 swiadczen zdrowotnych, w tym
536 zwigzanych z leczeniem COVID-19. W | pétroczu 2021 r. Szpital udzielit 3 912
$wiadczen, w tym 1 561 zwigzanych z leczeniem pacjentéw z COVID-19.

W 2020r. w ZOZ udzielono 72 324 $wiadczenia AOS, w tym 6 071 w formie
teleporad, a w zwigzku z zapobieganiem i przeciwdziataniem COVID-19 (m.in.
wstepna kwalifikacja typu pretriage, szczepienia, testy w kierunku SARS-CoV-2)
udzielono 31 029 $wiadczen (wylaczajac Swiadczenia zwigzane z zapobieganiem
i przeciwdziataniem COVID-19 w 2020r. udzielono 41295 S$wiadczen). Dla
poréwnania, w 2019 r. Spétka udzielita 57 460 Swiadczen zdrowotnych. W | potowie
2021 r. udzielono 59186 $wiadczen AOS, w tym 3152 w formie teleporad,
aw zwigzku z zapobieganiem i przeciwdziataniem COVID-19 udzielono 37 160
$wiadczen. O ograniczeniu dziatalnosci Szpitala informowano SOW NFZ.

Prezes Zarzadu Spétki podata, ze w | potroczu 2021 r. zaobserwowano tendencje
wzrostowg wykonanych $wiadczern AOS, co wskazuje na mozliwy powrét do
poziomu realizacji $wiadczen sprzed pandemii, niemniej uwarunkowane jest
to niewystapieniem kolejnej fali zakazen lub zniesieniem stanu epidemii. Dodata,
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ze od 1 lipca 2021r. NFZ wprowadzit zmiang w realizacji Swiadczen AOS
polegajacq na wykonywaniu ich bez limitu, a biorgc pod uwage nadwykonania
$wiadczen w poprzednich latach, mozna stwierdzi¢, ze Spétka bedzie stara¢ sie
zrealizowaC niewykonane $wiadczenia, przy czym koniecznos¢ postepowania
zgodnie z procedurami (zachowanie rezimu sanitarnego, co wydtuza czas obstugi
pacjenta), nadal ograniczy te mozliwos¢. Wskazata, ze trudniejsze jest ,odrobienie”
kontraktu w przypadku hospitalizacji.

W okresie objetym kontrolg nie wystgpito dodatkowe czasowe zaprzestanie
dziatalno$ci leczniczej ze wzgledu na zbyt matg liczbe lekarzy mogacych udziela¢
Swiadczen opieki zdrowotnej. Od 1 pazdziernika 2018 r. Spdtka znajdowata sie
w wykazie podmiotéw leczniczych, w ktorych moze wystapi¢ zagrozenie braku
dostepu do Swiadczen lub ciggtosci ich udzielania ze wzgledu na zbyt matg liczbg
lekarzy mogacych udzieli¢ $wiadczen w zakresie psychiatrii i neonatologii®’.

(akta kontroli tom 2 str. 185 — 295, tom 3 str. 1-9)

2.2. W latach 2020-2021 (I pétrocze) nieznacznie zmniejszyta sie liczba personelu
medycznego zatrudnionego na umowe o prace. Na koniec poszczegdinych
kwartatow ww. okresu wyniosta ona, odpowiednio: 247, 238, 229, 225, 227 i 232
osoby. Najwiekszg absencje wsrod tych pracownikow zaobserwowano w |V kwartale
2020r. (184). Laczna liczba absencji w pracy w 2020 r. (385) wzrosta 0 289,5%
wporéwnaniu do 2019r. (133), natomiast nieznacznie zmniejszyta sie
(0 5,0%) w I pdiroczu 2021 r. (133) w poréwnaniu do | pdtrocza 2020 r. (140).
W analizowanym okresie absencje pracownikow spowodowane byly gitdwnie
przebywaniem na zwolnieniu lekarskim (422; 81,5%), a nastepnie w izolacji
(65; 12,5%) i na kwarantannie (31; 6,0%).
W poszczegblnych kwartatach badanego okresu wskaznik absencji3® wyniost,
odpowiednio: 0,05%, 0,03%, 0,03%, 0,06%, 0,03% i 0,03%, a wskaznik rotacji
zatrudnienia®®: 1,6%, 3,8%, 4,4%, 1,8%, 1,8% i 1,7%. Z kolei wskaznik czestosci
absencji*0 spowodowanej przebywaniem pracownikéw na zwolnieniu lekarskim
wynidst, odpowiednio: 34,8%, 21,8%, 25,3%, 47,6%, 27,8% i 24,1%, wskaznik
czestosci absencji spowodowanej przebywaniem w izolacji: 0,0%, 0,8%, 0,0%,
24,4%, 2,2% i 1,3%, a wskaznik czestosci absencji spowodowanej przebywaniem
na kwarantannie: 0,0%, 0,0%, 1,3%, 9,8%, 1,3% i 1,3%.

(akta kontroli tom 3 str. 10)

W latach 2020-2021 (I pétrocze) zwiekszyta sie liczba personelu medycznego
udzielajacego $wiadczen zdrowotnych na podstawie umowy cywilnoprawne;.
Na koniec poszczegdinych kwartatow ww. okresu wyniosta ona odpowiednio:
306, 314, 335, 340, 382 i 366 osob. Podobnie jak w przypadku pracownikow
zatrudnionych na umowe o prace, najwiekszg absencje zaobserwowano
w |V kwartale 2020 r. (32). Laczna liczba absencji w pracy w 2020 r. (44) wzrosta
0 340,0% w poréwnaniu do 2019 r. (10), a w | pdtroczu 2021 r. (21) wzrosta 0 75,0%
w poréwnaniu do | pétrocza 2020 r. (12). W analizowanym okresie absencje 0sob
$wiadczacych prace na podstawie umowy cywilnoprawnej spowodowane byty
gtéwnie przebywaniem w izolacji (38; 58,5%), a nastepnie na zwolnieniu lekarskim
(21; 32,3%) i na kwarantannie (6; 9,2%).

W poszczegodlnych kwartatach badanego okresu wskaznik rotacji zatrudnienia
wyniost odpowiednio: 5,9%, 4,5%, 2,4%, 7,1%, 2,1% i 11,5%. Z kolei wskaznik
czestodci absencji spowodowanej przebywaniem pracownikow na zwolnieniu

3 hitps://lwww.nfz.gov.pl/biuletyn-informacji-publicznej-slaskiego-ow-nfz/informacje-rozne/

3 Liczony jako relacja liczby opuszczonych dni w pracy do iloczynu liczby wszystkich dni pracy w analizowanym okresie
i przecietnej liczby pracownikéw w tym okresie — wyrazony w %.

% Liczony jako relacja liczby oséb, z ktérymi rozwigzano (wygasta) umowe o prace lub umowe cywilnoprawng do liczby
zatrudnionych w Spétce — wyrazony w %.

40 Liczony jako relacja liczby nieobecnych do liczby pracownikéw w Spétce — wyrazony w %.
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lekarskim wyniost, odpowiednio: 1,3%, 1,0%, 0,0%, 1,8%, 1,0% i 1,1%, wskaznik
czestosci absencji spowodowane] przebywaniem w izolacji: 0,0%, 0,6%, 0,0%,
7,6%, 1,8% i 0,8%, a wskaznik czestodci absencji spowodowanej przebywaniem
na kwarantannie: 0,0%, 1,0%, 0,0%, 0,0%, 0,3% i 0,5%.

(akta kontroli tom 3 str. 11)

Odsetek wyszczepienia personelu medycznego*! przeciwko SARS-CoV-2, wedtug
stanu na 30 czerwca 2021 r., wynidst 63,2% (w petni zaszczepionych). W Spétce
zaszczepiono tacznie 404 osoby, z tego 378 pracownikdbw medycznych
i 26 z obstugi administracyjno-technicznej.

(akta kontroli tom 3 str. 12)

2.3. Na podstawie zbadanych harmonogramow udzielania Swiadczen przez
personel medyczny, obowigzujacych w listopadzie 2020 r. oraz marcu i kwietniu
2021 r. w Oddziale Choréb Wewnetrznych#2, Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym
(Odcinek Pofozniczy)*?® i lzbie Przyje¢, ustalono, Zze zapewniono pacjentom
w sposob ciggly opieke lekarskq i pielegniarska. W przypadku personelu
medycznego  zatrudnionego na umowe O prace zachowano prawo
do nieprzerwanego odpoczynku, wynikajace z art. 132 § 1 ustawy z dnia 26 czerwca
1974 r. Kodeks pracy#4. W badanej probie pracownikédw medycznych jedynie lekarze
Swiadczyli prace w godzinach nadliczbowych. | tak, spo$rdd pieciu lekarzy
zatrudnionych na umowe o prace w Oddziale Choréb Wewnetrznych, czterech
z nich udzielato $wiadczen zdrowotnych w godzinach nadliczbowych, w przedziale
od 56 do 194 godzin w danym miesigcu, w tym w pieciu przypadkach powyzej 100
godzin, a w Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym (Odcinek Pofozniczy) wszyscy
lekarze (2) zatrudnieni na umowe o prace udzielali Swiadczen w godzinach
nadliczbowych, od 16 do 143 godzin w danym miesigcu, w tym w trzech
przypadkach powyzej 100 godzin. Z kolei w odniesieniu do 12 lekarzy wykonujacych
Swiadczenia zdrowotne na podstawie umowy cywilnoprawnej w Oddziale Chordb
Wewnetrznych i w Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym (Odcinek Potozniczy)*s,
w 66 przypadkach stwierdzono udzielanie przez nich $wiadczen zdrowotnych
nieprzerwanie powyzej 24 godzin, w tym w 19 przypadkach ich czas pracy wynosit
nieprzerwanie od 40 do 48 godzin, a w 27 przypadkach 31 godzin. Prezes Zarzadu
Spdtki wyjasnita, ze przepisy prawa nie okre$lajg maksymalnego czasu pracy
dla lekarzy udzielajgcych $wiadczenn zdrowotnych na podstawie umoéw
cywilnoprawnych. W celu zapewnienia opieki medycznej, a takze z uwagi na okres
pandemii, jak réwniez braki kadrowe personelu medycznego, lekarze udzielajacy
$wiadczenia zdrowotne na podstawie umoéw cywilnoprawnych wykonywali swoje
zadania w réznych wymiarach czasu pracy, a ich realizacja odbywata sie¢ w sposob
niezagrazajacy zdrowiu lekarzy. W odniesieniu do lekarzy zatrudnionych na umowe
0 prace, ktorzy wykonywali swoje obowigzki w godzinach nadliczbowych, Prezes
Zarzadu Spodtki wyjasniata, ze z uwagi na obowigzek udzielania $wiadczen
w zakresie przeciwdziatania i zwalczania COVID-19 na Il poziomie zabezpieczenia
z maksymalng liczbg 100 t6zek, konieczne byto zapewnienie opieki medycznej dla
hospitalizowanych pacjentéw. Ponadto, przebywanie lekarzy na zwolnieniu
lekarskim, kwarantannie i w izolacji, spowodowato, ze lekarze wykonywali czynnosci
w godzinach nadliczbowych.

41 Liczony jako relacja liczby osdb zaszczepionych wsrod personelu medycznego do liczby personelu medycznego ogdtem —
wyrazony w %.

42 W wybranym okresie Oddziat Choréb Wewnetrznych leczyt pacjentéw chorych na COVID-19.

43 W wybranym okresie Oddziat Ginekologiczno-Pofozniczy (Odcinek Potozniczy) udzielat $wiadczen zdrowotnych w zakresie
ginekologii i potoznictwa.

44 Dz. U. 22020 r. poz. 1320, ze zm., dalej: Kodeks pracy.

45 W wybranym okresie w ww. dwoch Oddziatach 31 lekarzy udzielalo $wiadczern zdrowotnych na podstawie umowy
cywilnoprawne;.
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NIK zwraca uwage, ze niezapewnienie lekarzom udzielajgcym $wiadczen
zdrowotnych na podstawie umoéw cywilnoprawnych odpowiedniego czasu
odpoczynku, mogto powodowac ich przemeczenie i rowniez negatywnie wptywac na
sposob udzielania $wiadczen, a w skrajnych przypadkach — stwarza¢ takze
zagrozenia zdrowia samych lekarzy.

W okresie objetym kontrola, Zarzad Spétki nie zobowigzat, na podstawie art. 15x
ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegolnych rozwigzaniach
zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19,
innych choréb zakaznych oraz wywotanych nimi sytuaciji kryzysowych46, personelu
medycznego do pozostawania poza normalnymi godzinami pracy w gotowosci do
wykonywania pracy w zakfadzie pracy lub w innym miejscu wyznaczonym przez
pracodawce.

(akta kontroli tom 3 str. 13 — 69, 393 — 396)

24. W Spdice od 12 marca 2020 r. rozpoczeto udzielanie $wiadczen AOS
w formie teleporady4’. Teleporady udzielane byly we wszystkich poradniach
specjalistycznych*8, za wyjatkiem Swiadczen w zakresie okulistyki, neonatologii,
rehabilitacji, fizjoterapii, leczenia bolu, badan endoskopowych. Zarzad Spotki
opracowat, 14 wrze$nia 2020 r., schemat postepowania przy udzielaniu teleporad4°.
W przedmiotowej procedurze okreslono m.in. sposéb postepowania przy udzielaniu
teleporad, osoby uprawnione do ich udzielenia®® oraz obowigzek odnotowywania
przedmiotu teleporady w dokumentacji medycznej. W Spoétce zaktualizowano,
14 wrzesnia 2020 r., Polityke Bezpieczenstwa i Ochrony Danych Osobowych
w zakresie realizacji ustug medycznych za poSrednictwem  systemow
teleinformatycznych®!. Stosownie do jej postanowien, osoby realizujgce ustugi
za posrednictwem systeméw teleinformatycznych zobowigzane byly m.in. do
zapewnienia bezpieczefistwa ochrony danych osobowych pacjentéw (rozdziat IX
ww. Polityki).

W latach 2020-2021 (I potrocze) udzielono tacznie 9223 $wiadczenia w formie
teleporady, a w poszczegdinych kwartatach analizowanego okresu liczba
ta wyniosta, odpowiednio: 317, 2 468, 1526, 1760, 1698 i 1 454. Z kolei odsetek
udzielonych $wiadczen w formie teleporady%? ksztattowat sie, odpowiednio:
2,6%, 36,5%, 15,0%, 18,5%, 16,4% i 14,0%. Najwiecej teleporad (2 468) udzielono
w Il kwartale 2020 r., a najmniej (317) w | kwartale 2020 r. Wartos¢ odsetka
udzielonych $wiadczen w formie teleporady byta zalezna od rozwoju pandemii
wywotanej wirusem SARS-CoV-2 (wzrastata w okresie wzmozonej fali zakazen).

(akta kontroli tom 3 str. 1 -2, 70 - 77, 109 - 110)

Na podstawie zbadanej proby 10 pacjentéw, w tym pieciu, ktérym udzielono tgcznie
10 teleporad i pieciu, ktorzy odbyli bezposrednig wizyte w poradniach, ustalono,
ze przedmiot rozmowy teleporady, jak i bezposredniej wizyty pacjenta w poradni, byt
odnotowany w dokumentacji medycznej. Z kazdego udzielonego Swiadczenia

4 Dz. U. poz. 1842, ze zm., dalej: ustawa o zwalczaniu COVID-19.

47 W dniu 11 marca 2020 r. na portalu SOW NFZ zamieszczono komunikat dotyczacy realizagji i rozliczania $wiadczen AOS,
w ktérym wskazano na mozliwo$¢ wykonywania $wiadczen z wykorzystaniem systemow teleinformatycznych lub innych
systemow tacznosci.

48 Tj. w: Poradni Otorynolaryngologicznej, Poradni Endokrynologicznej, Poradni WZW, Poradni Kardiologicznej, Poradni
Dermatologicznej, Poradni Neurologicznej, Poradni GruZzlicy i Choréb Pluc, Poradni Reumatologicznej, Poradni
Ginekologicznej, Poradni Chirurgii Ogdlnej, Poradni Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej, Poradni Urologicznej, Poradni Zdrowia
Psychicznego oraz Poradni Terapii Uzaleznienia od Alkoholu.

49 Zarzadzenie wewnetrzne nr 171/2020 Zarzadu Spétki z 14 wrzesnia 2020 r. w sprawie schematu postepowania przy
udzielaniu teleporad w Zespole Opieki Zdrowotnej w Swigtochtowicach Sp. z 0.0.

50 | ekarze, pielegniarki i potozne — stosownie do swoich kwalifikacji.

51 Zarzadzenie wewnetrzne nr 170/2020 Zarzadu Spdtki z 14 wrze$nia 2020 r. w sprawie aktualizacji Polityki Bezpieczenstwa
i Ochrony Danych Osobowych.

%2 Liczony jako relacja liczby $wiadczen udzielonych w formie teleporady do liczby $wiadczen udzielonych ogétem — wyrazony
w %.
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zdrowotnego sporzadzono karte wizyty, w ktorej zapisywano m.in. przedmiot
rozmowy (wywiad), rozpoznanie dolegliwosci, wyniki zleconych badan, zalecenia
i ew. wydane skierowania, recepty. Swiadczen w formie teleporady udzielat lekarz
(dzwonigc pod nr telefonu pacjenta) w godzinach pracy danej poradni. Teleporady
dotyczyly kontynuacji leczenia. W dokumentacji medycznej, w przypadku
udzielonych teleporad, wskazywano kod procedury 89.0099 - Porada lekarska
za poSrednictwem systemow teleinformatycznych lub systemow fgcznosci. Objete
badaniem $wiadczenia zdrowotne w formie teleporady przeprowadzono zgodnie
ze schematem postepowania przy udzielaniu teleporad, okre$lonym przez Zarzad
Spotki.

(akta kontroli tom 3 str. 151 — 154)

Do Spotki wptyneta jedna skarga w zakresie udzielanych $wiadczen zdrowotnych
w formie teleporady. Skarga dotyczyta zaprzestania udzielania telefonicznej
psychoterapii. Przeprowadzone postepowanie wyjasniajagce wykazato, Zze
zakonczenie tej terapii spowodowane byto stanem pacjenta i nie miato zwigzku
z pandemig wywotfang wirusem SARS-CoV-2. Skarge uznano za bezzasadna.

(akta kontroli tom 3 str. 155 — 159)

2.5. Na podstawie zbadanej proby 20 pacjentow, ktorym przesunigto termin
udzielenia $wiadczenia zdrowotnego®3, ustalono, ze powiadamiano ich telefonicznie
0 niemozliwo$ci udzielenia Swiadczenia w pierwotnym terminie. Przy wyznaczaniu
nowego terminu brano pod uwage rodzaj schorzenia pacjenta, jego stan zdrowotny,
mozliwo$¢ realizacji $wiadczen (tj. zakonczenie zaprzestania leczenia pacjentow
chorych na COVID-19).

(akta kontroli tom 3 str. 160 — 170)

W 2020 r. w ramach AOS 880 pacjentom zmieniono termin wizyty, w tym w 459
przypadkach z powodu zaprzestania wykonywania Swiadczenia danego rodzaju,
w408 przypadkach z przyczyn organizacyjnych $wiadczeniodawcy, a w 13
przypadkach ze wzgledéw medycznych. Dla porownania, w 2019 r. termin wizyty
zmieniono czterem pacjentom. W | potroczu 2021 r. termin wizyty zmieniono 53
pacjentom, w tym w 49 przypadkach z przyczyn organizacyjnych, a w czterech
przypadkach ze wzgledow medycznych. Do przyczyn organizacyjnych ze strony
Swiadczeniodawcy Prezes Zarzadu Spdtki zaliczyta m.in. absencje personelu
medycznego w zwigzku z przebywaniem na kwarantannie, izolacji, zwolnieniu
lekarskim lub korzystanie z zasitku opiekurniczego wprowadzonego w zwigzku
z pandemig wywotang wirusem SARS-CoV-2, budowa S$luz, stref buforowych
I wydzielanie ciggow komunikacyjnych, realizacja $wiadczen w wysokim rezimie
sanitarnym (wydtuzenie czasu obstugi jednego pacjenta).

Z listy oczekujacych na udzielenie Swiadczenia AOS skreslono w 2020 r. 24 618
pacientow, w tym w 20941 przypadkach z powodu wykonania Swiadczenia,
aw 3677 przypadkach w zwigzku z powiadomieniem o rezygnacji przez osobe
wpisang na liste, zgonu pacjenta, niezgtoszenia sie osoby wpisanej na liste
w ustalonym terminie udzielenia $wiadczenia lub niedostarczenia oryginatu
skierowania w ciggu 14 dni od wpisania na liste. Dla poréwnania, w 2019 r. z listy
oczekujgcych skreslono 4 846 pacjentow, w tym w 3 817 przypadkach z powodu
wykonania Swiadczenia, a w 1029 przypadkach w zwigzku z powiadomieniem
0 rezygnacji przez osobe wpisang na liste, zgonu pacjenta, niezgtoszenia sig osoby
wpisanej na liste w ustalonym terminie udzielenia Swiadczenia. Z kolei w | potroczu

53 Wybrano w sposéb losowy 14 pacjentéw Oddziatu Rehabilitacji Neurologicznej i Ogoélnoustrojowej oraz szesciu pacjentow
z Oddzialu Ginekologiczno-Potozniczego. W Oddziale Rehabilitacji ograniczono liczbe udzielonych $wiadczen z uwagi na
czasowe wylaczenie Oddziatu w zwigzku z potrzeba utworzenia kolejnych tozek ,covidowych”, a w Oddziale Ginekologiczno-
Pofozniczym z uwagi na leczenie pacjentéw chorych na COVID-19.
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2021r. 15547 pacjentow skreslono z listy oczekujgcych, w tym w 13 594
przypadkach z powodu wykonania $wiadczenia przez $wiadczeniodawce, aw 1 953
przypadkach w zwigzku z powiadomieniem o rezygnacji przez osobe wpisang
na liste, zgonu pacjenta, niezgtoszenia si¢ osoby wpisanej na liste w ustalonym
terminie udzielenia $wiadczenia.
Jak wyjasnita Prezes Zarzadu Spotki, powodem zwigkszenia liczby skreslonych
pacientow z listy oczekujgcych, ktérym wykonano $wiadczenie, byta
wprowadzona od lipca 2019 r. zmiana w sposobie sprawozdawania do NFZ
listy oczekujacych. Oprocz  pacjentdw oczekujgcych na  $Swiadczenie
pierwszorazowe, W harmonogramach przyje¢ wpisywano rowniez pacjentow
na wizyty kontrolne i w stanie nagtym, ktorym udzielono wczesniej Swiadczenia.
(akta kontroli tom 3 str. 3 -9, 171)

W ramach leczenia szpitalnego, w 2020r. 277 pacjentom zmieniono termin
wizyty, w tym w 273 przypadkach z powodow organizacyjnych swiadczeniodawcy,
aw czterech przypadkach ze wzgleddow medycznych. Dla pordéwnania,
w 2019 r. 10 pacjentom zmieniono termin wizyty, w tym w dziewieciu przypadkach
z przyczyn organizacyjnych $wiadczeniodawcy a w jednym ze wzgledow
medycznych. W | pdtroczu 2021r. termin wizyty zmieniono trzem pacjentom
z powodow organizacyjnych $wiadczeniodawcy. Do przyczyn organizacyjnych
Swiadczeniodawcy Prezes Zarzadu Spotki zaliczyta m.in. powstanie ognisk zakazen
wirusem SARS-CoV-2, zmiane profilu szpitala na jednoimienny, awarie sprzetu
medycznego, absencje personelu medycznego, ograniczenie udzielania Swiadczen
diagnostycznych i realizacji przyje¢ planowych w zwigzku z komunikatem NFZ.
Z listy oczekujgcych skreslono w 2020r. 5279 pacjentow, w tym w 4722
przypadkach z powodu wykonania $wiadczenia przez swiadczeniodawce, a w 557
przypadkach w zwigzku z powiadomieniem o rezygnacji przez osobg wpisang
na liste, zgonu pacjenta, niezgtoszenia sie osoby wpisanej na liste w ustalonym
terminie udzielenia $wiadczenia lub niedostarczenia oryginatu skierowania w ciggu
14 dni od wpisania na liste. Dla poréwnania, w 2019 r. z listy oczekujgcych
skre$lono 1957 pacjentow, w tym w 1580 przypadkach z powodu wykonania
Swiadczenia, a w 377 przypadkach w zwigzku z powiadomieniem o rezygnacii
przez osobe wpisang na liste, zgonu pacjenta, niezgtoszenia si¢ osoby wpisane;
na liste w ustalonym terminie udzielenia $wiadczenia. Z kolei w | potroczu 2021 r.
1159 pacjentow skreslono z listy oczekujacych, w tym w 1051 przypadkach
z powodu wykonania $wiadczenia przez Swiadczeniodawce, a w 108 przypadkach
w zwigzku z powiadomieniem o rezygnacji przez osobe wpisang na liste,
zgonu pacjenta, niezgtoszenia sie 0soby wpisanej na liste w ustalonym terminie
udzielenia $wiadczenia. Prezes Zarzadu Spotki wyjasnita, ze przeksztatcenie
szpitala w jednoimienny i czasowe zaprzestanie udzielania $wiadczen
w poszczegolnych zakresach spowodowato znaczne zwiekszenie liczby
oczekujacych, a po rozpoczeciu udzielania Swiadczen wzrost liczby skreslen
z powodu wykonania $wiadczen. Wskazata, ze w 2020 r. zrealizowano wiecej
$wiadczen planowych w poréwnaniu do 2019 r.%

(akta kontroli tom 3 str. 3 -9, 172)

W ramach AOS spo$réd 19 poradni funkcjonujacych w Spétce, w 15 poradniach
zmniejszyta sie liczba 0sob oczekujacych na udzielenie $wiadczenia zdrowotnego®®

5 W 2020 r. wykonano 4 722 $wiadczen planowych, aw 2019 r. 1 580 $wiadczen.

5 Poradnia Chirurgii Ogélnej (przypadek pilny: na 31.12.2019 r. sze$¢ osdb, 31.12.2020 r. jedna osoba, przypadek stabilny:
na 31.12.2019r. 32 osoby, 31.12.2020 r. pie¢ osob); Poradnia Dermatologiczna (p. pilny: na 31.12.2019 r. dwie osoby,
31.12.2020 r. jedna osoba, p. stabilny: na 31.12.2019 r. 42 osoby, 31.12.2020 r. 17 osob); Poradnia Gruzlicy i Choréb Pluc
(p. pilny: na 31.12.2019r. 16 oséb, 31.12.2020 r. brak oczekujacych, p. stabilny: na 31.12.2019r. 65 osdb, 31.12.2020 r.
48 0s6b); Poradnia Leczenia Bélu (p. pilny: brak oczekujacych, p. stabilny: na 31.12.2019 r. 41 oséb, 31.12.2020 . pie¢ osob);
Poradnia Neurologiczna (p. pilny: na 31.12.2019 r. 28 oséb, 31.12.2020 r. 12 oséb, p. stabilny: na 31.12.2019 r. 142 osoby,
31.12.2020r. 59 osob); Poradnia Okulistyczna (p. pilny: na 31.12.2019r. dziewie¢ osob, 31.12.2020r. jedna osoba,

18



na koniec 2020 r. w poréwnaniu do konca 2019r., nieznacznie zwigkszyta sie
w dwoch poradniach®, a w pozostatych dwoch poradniach brak byto oséb
oczekujacych na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego7. Z kolei na koniec | pétrocza
2021 r., w poréwnaniu do konca | pétrocza 2020 r., w dziewigciu poradniach liczba
0s6b oczekujacych na udzielenie $wiadczenia zdrowotnego zwiekszyta sigs,
zmniejszyta sie w siedmiu poradniach®®, nie zmieniata si¢ w jednej poradni,
a w pozostatych dwoéch poradniach brak byto osob oczekujgcych na udzielenie
$wiadczenia®!.

Sredni czas oczekiwania na udzielenie $wiadczenia zdrowotnego, wg stanu na
30 czerwca 2021 r. w poréwnaniu do 30 czerwca 2020 r., wydtuzyt sie w odniesieniu
do: Poradni Okulistycznej - przypadek stabilny: z 220 do 290 dni, Poradni
Rehabilitacyjnej - przypadek pilny: z 0 do 40 dni, a przypadek stabilny: z 3 do 55 dni,
Poradni Reumatologicznej - przypadek pilny: z 0 do 25 dni, a przypadek stabilny:
z 0 do 26 dni oraz Poradni Endokrynologicznej - przypadek pilny: ze 186 do 204 dni.
Prezes Zarzadu Spotki wyjasnita, ze powodem wydtuzenia si¢ $redniego czasu
oczekiwania na udzielenie swiadczenia zdrowotnego w Poradni Reumatologiczne;
byto przebywanie lekarza na zwolnieniu lekarskim w okresie od 1 maja do 31 lipca
2020 r., w Poradni Endokrynologicznej nieudzielanie $wiadczen w okresie od
1 do 30 kwietnia 2020 r. oraz rezygnacje pacjentow w obawie przed zakazeniem,
w Poradni Okulistycznej zmniejszono liczbe przyjmowanych pacjentow w okresach
wzmozonego wzrostu zachorowan na COVID-19, ponadto, mimo braku przerw
w udzielaniu $wiadczen, sredni czas oczekiwania wydtuzyt sie, gdyz — jak wynikato
zrelacji pacjentow — okoliczne poradnie okulistyczne nie przyjmowaty pacjentow,
aw Poradni Rehabilitacyjnej nie udzielano Swiadczen w okresie od 16 marca do

p. stabilny: na 31.12.2019 r. 155 osob, 31.12.2020 r. 127 osdb); Poradnia Otorynolaryngologiczna (p. pilny: na 31.12.2019r.
trzy osoby, 31.12.2020 r. brak oczekujacych, p. stabilny: na 31.12.2019r. 19 osdéb, 31.12.2020 r. osiem o0sdb); Poradnia
Padaczki (p. pilny: brak oczekujacych, p. stabilny: na 31.12.2019 r. trzy osoby, 31.12.2020 r. brak oczekujacych); Poradnia
Rehabilitacyjna (p. pilny: na 31.12.2019 r. i 31.12.2020 r. po jednej osobie, p. stabilny: na 31.12.2019 r. 30 oso6b, 31.12.2020 r.
22 osoby); Poradnia Reumatologiczna (p. pilny: na 31.12.2019 r. sze$¢ osob, 31.12.2020 r. jedna osoba, p. stabilny: na
31.12.2019 r. 28 0sob, 31.12.2020 r. sze$¢ osbb); Poradnia Urologiczna (p. pilny: na 31.12.2019 r. cztery osoby, 31.12.2020 r.
jedna osoba, p. stabilny: na 31.12.2019 r. 33 osoby, 31.12.2020 r. 11 0s6b); Poradnia Zdrowia Psychicznego (p. pilny: brak
oczekujacych, p. stabilny: na 31.12.2019r. 20 oséb, 31.12.2020r. 10 oséb); Poradnia Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej
(p. pilny: na 31.12.2019 r. dziewie¢ oséb, 31.12.2020 r. sze$¢ osob, p. stabilny: na 31.12.2019r. 119 osdb, 31.12.2020 r.
85 0s6b); Poradnia Endokrynologiczna (p. pilny: na 31.12.2019 r. 17 os6b, 31.12.2020 r. 12 0séb, p. stabilny: na 31.12.2019 r.
151 osdb, 31.12.2020 r. 116 osdb) i Poradnia Kardiologiczna (p. pilny: na 31.12.2019r. 18 oséb, 31.12.2020 r. 11 oséb,
p stabilny: na 31.12.2019 r. 131 oséb, 31.12.2020 r. 89 0s6b).

% Poradnia Terapii Uzaleznienia od Alkoholu (p. pilny: brak oczekujacych, p. stabilny: na 31.12.2019 r. brak oczekujacych,
a na 31.12.2020 r. jedna osoba) i Poradnia WZW (p. pilny: brak oczekujacych, p. stabilny: na 31.12.2019 r. jedna osoba,
31.12.2020 r. dwie osoby).

57 Poradnia Zaburzen i Wad Rozwojowych Dzieci i Poradnia Ginekologiczno-Potoznicza.

% Poradnia Chirurgii Ogélnej (p. pilny: na 30.06.2020 r. jedna osoba, 30.06.2021 r. dwie osoby, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 16
0s6b, 30.06.2021 r. 41 oséb); Poradnia Dermatologiczna (p. pilny: na 30.06.2020 r. jedna osoba, 30.06.2021 r. pie¢ oséb,
p. stabilny: na 30.06.2020 r. 12 oséb, 30.06.2021 r. 63 osoby); Poradnia Gruzlicy i Choréb Phuc (p. pilny: na 30.06.2020 r. dwie
osoby, 30.06.2021 r. trzy osoby, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 62 osoby, 30.06.2021 r. 92 osoby); Poradnia Neurologiczna
(p. pilny: na 30.06.2020 r. i 30.06.2020 r. po 13 os6b, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 119 os6b, 30.06.2021r. 121 os6b);
Poradnia Otorynolaryngologiczna (p. pilny: na 30.06.2020r. jedna osoba, 30.06.2021r. dwie osoby, p. stabilny: na
30.06.2020 r. 16 osdb, 30.06.2021 r. 33 osoby); Poradnia WZW (p. pilny: na 30.06.2020 r. i 30.06.2021 r. po jednej osobie,
p. stabilny: na 30.06.2020 r. dwie osoby, 30.06.2021r. trzy osoby); Poradnia Zdrowia Psychicznego (p. pilny: brak
oczekujacych, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 17 oséb, 30.06.2021r. 28 oséb); Poradnia Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej
(p. pilny: na 30.06.2020 r. pie¢ osdb, 30.06.2021 r. 15 osob, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 126 osdb, 30.06.2021 r. 177 oséb)
i Poradnia Endokrynologiczna (p. pilny: na 30.06.2020 r. osiem osdb, 30.06.2021 r. 18 osob, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 134
osoby, 30.06.2021 r. 131 0sob).

% Poradnia Leczenia Bolu (p. pilny: brak oczekujacych, p. stabilny: na 30.06.2020 r. osiem oso6b, 30.06.2021 r. pie¢ oséb);
Poradnia Okulistyczna (p. pilny: na 30.06.2020 r. cztery osoby, 30.06.2021 r. trzy osoby, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 153
osoby, 30.06.2021 r. 126 osdb); Poradnia Padaczki (p. pilny: brak oczekujacych, p. stabilny: na 30.06.2020 r. dwie osoby,
30.06.2021 r. jedna osoba); Poradnia Rehabilitacyjna (p. pilny: na 30.06.2020 r. brak oczekujacych, 30.06.2021 r. jedna osoba,
p. stabilny: na 30.06.2020 r. 53 osoby, 30.06.2021 r. 35 osdb); Poradnia Reumatologiczna (p. pilny: na 30.06.2020 r. jedna
osoba, 30.06.2021 r. trzy osoby, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 23 osoby, 30.06.2021 r. 14 oséb); Poradnia Terapii Uzaleznienia
od Alkoholu (p. pilny: brak oczekujacych, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 55 osdb, 30.06.2021 r. 14 oso6b) i Poradnia Urologiczna
(p. pilny: brak oczekujacych, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 18 osdb, 30.06.2021 r. 12 0sob).

& Poradnia Kardiologiczna (p. pilny: na 30.06.2020 r. osiem oséb, 30.06.2021 r. 18 osob, p. stabilny: na 30.06.2020 r. 111
0s6b, 30.06.2021 r. 101 os6b).

61 Poradnia Ginekologiczno-Potoznicza i Poradnia Zaburzen i Wad Rozwojowych Dzieci.
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20 maja 2020 r., ponadto stosownie do komunikatu Krajowej Izby Fizjoterapeutow
i komunikatu NFZ ograniczono wykonywanie planowanych swiadczen.
(akta kontroli tom 3 str. 3 -9, 174 — 176)

W ramach leczenia szpitalnego, wg stanu na 30 czerwca 2020 r., 31 grudnia
2020r. i 30 czerwca 2021r., we wszystkich oddziatach (za wyjatkiem Oddziatu
Rehabilitacji Ogdlnoustrojowej®2), w odniesieniu do pilnych przypadkéw, brak byto
0s0b oczekujacych na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego. W analizowanym
okresie w pieciu oddziatach® brak byto oczekujacych réwniez w odniesieniu do
przypadkéw stabilnych, a spos$rdd pozostatych osmiu oddziatdw, wiekszg liczbe
oczekujgcych® zaobserwowano w trzech oddziatach: w Oddziale Rehabilitacji
Ogédlnoustrojowej®, w Oddziale Rehabilitacji Neurologicznejs® i w Oddziale Chirurgii
Ogolnej i Krotkoterminowej®’.
Wedtug stanu na 30 czerwca 2021 r., w poréwnaniu do 30 czerwca 2020 r., wydtuzyt
sie sredni czas oczekiwania na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego w przypadku
Swiadczen w zakresie chirurgii ogélnej z 26 do 53 dni i rehabilitacji ogélnoustrojowe;
z 256 do 520 dni. Prezes Zarzadu Spétki wyjasnita, ze przyczyng wydtuzenia
sie Sredniego czasu oczekiwania na udzielenie $wiadczenia w Oddziale Chirurgii
Ogdlnej i Krotkoterminowej byto przeksztatcenie go w oddziat z tozkami
,covidowymi” i zaprzestanie udzielania $wiadczen w zakresie chirurgii ogolnej,
aw przypadku Oddziatu Rehabilitacji ograniczono liczbe udzielanych $wiadczen
zuwagi na czasowe wylaczenie Oddziatu w zwigzku z potrzebg utworzenia
kolejnych tozek ,covidowych”.

(akta kontroli tom 3 str. 3-9, 177 - 178)

2.6. W poszczegdlnych kwartatach 2020 r. i | potrocza 2021 r. liczba pacjentow
zarejestrowanych w Izbie Przyje¢ wyniosta, odpowiednio: 2 677, 1 808, 2 241, 990,
11731 1361, a liczba odmoéw przyjecia 798, 557, 635, 136, 160 i 29088, Odsetek
odmoéw przyjecia z powodu braku miejsc w szpitalu®, w analizowanym okresie,
wynidst, odpowiednio: 1,6%, 1,3%, 2,2%, 9,6%, 5,6% i2,1%. Najwiecej odmow
przyjecia z ww. powodu nastapito w Il kwartale 2020 r. (14 odmdw), a nastepnie
wli IV kwartale 2020 r. (po 13 odméw) oraz w | kwartale 2021 r. (9 odméw).
W 2020 r. taczna liczba odméw przyjecia z powodu braku miejsc w szpitalu wyniosta
47 i w poréwnaniu do 2019 r. (16 odmoéw) wzrosta 0 193,8%, natomiast w | ptroczu
2021 r. (15 odmdw) zmniejszyta sie 0 25,0% w poréwnaniu do | pétrocza 2020 r.
(20 odmow).

(akta kontroli tom 3 str. 188)

2.7. Prezes Zarzadu Spotki wskazata, ze w zwigzku z brakiem ujednoliconych
standardow w zakresie wykonywania testow w kierunku SARS-CoV-2 przed
planowanymi zabiegami i hospitalizacja, ZOZ postugiwat sie rekomendacjami,
komunikatami  stowarzyszen  naukowych i  konsultantébw  krajowych
w poszczegdinych dziedzinach medycyny. Zalecano przed planowanym przyjeciem
testowanie pacjentow tzw. wysokiego ryzyka. Wszystkie wykonane testy przed

62 Wg stanu na 30 czerwca 2020 r. i 31 grudnia 2020 r. byta jedna osoba oczekujaca, a $redni czas oczekiwania wyniést
odpowiednio: 69 i 15 dni.

8 Oddziat Neonatologiczny, Oddziat Patologii Noworodka, Oddziat Pediatryczny, Oddziat Otorynolaryngologiczny i Oddziat
Psychiatryczny.

6 Powyzej pieciu 0sob.

8 Na 30 czerwca 2020 r. 137 oczekujacych, 31 grudnia 2020 r. 107 i 30 czerwca 2021 r. 93 oczekujacych. Dla poréwnania,
na 30 czerwca 2019 r. 93 oczekujacych, a 31 grudnia 2019 r. 170 oczekujacych.

8 Na 30 czerwca 2020 r. 92 oczekujacych, 31 grudnia 2020 r. 126 i 30 czerwca 2021 r. 92 oczekujacych. Dla poréwnania,
na 30 czerwca 2019 r. 202 oczekujacych, a 31 grudnia 2019 r. 215 oczekujacych.

67 Na 30 czerwca 2020 r. 22 oczekujacych, 31 grudnia 2020 r. 49 i 30 czerwca 2021 r. 64 oczekujacych. Dla poréwnania,
na 30 czerwca 2019 r. 40 oczekujacych, a 31 grudnia 2019 r. 126 oczekujacych.

8 W 2019 r. w Izbie Przyje¢ zarejestrowano 11 530 pacjentéw, a w 3 760 przypadkach odmowiono przyjecia, w tym w 16
z powodu braku miejsca w szpitalu.

89 Liczony jako relacja liczby odméw przyjecia z powodu braku miejsc w szpitalu do liczby odméw przyjecia ogétem — wyrazony
w %.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

OCENA CZASTKOWA

OBSZAR

Opis stanu
faktycznego

przyjeciem pacjentow zalecane byly przez lekarzy realizujgcych Swiadczenia
w Szpitalu. Nie zadano od pacjenta wykonania testu we wiasnym zakresie.
W przypadku zabiegdw nagtych, gdy nie byto mozliwosci wykonania szybkich testow
antygenowych lub RT-PCR, rekomendowano przyja¢ podejscie, ze pacjent jest
zakazony COVID-19, a u pacjentdw z objawami wskazujacymi na to zakazenie,
ktérzy nie zostali poddani testowi, wykonanie tomografii komputerowej klatki
piersiowej. Testy antygenowe w obrebie dziatania Izby Przyje¢ dostepne byty dla
wszystkich pacjentéw od grudnia 2020 r.

(akta kontroli tom 3 str. 163 — 170)

Na podstawie badania losowo wybranej dokumentacji medycznej 40 pacjentow,
ktérzy zostali przyjeci na dwa oddziaty szpitalne (Oddziat Chirurgii Ogéinej
i Krétkoterminowej oraz Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy), w tym 20 pacjentow
w trybie nagtym i 20 pacjentow w trybie planowym, w celu wykonania zabiegu
generujacego aerozol, ustalono, ze pacjentom tym wykonano w Szpitalu testy
w kierunku SARS-CoV-2, w tym w 18 przypadkach w dniu przyjecia na dany oddziat,
w jednym przypadku drugiego dnia od przyjecia, a w kolejnym przypadku 14 dni po
przyjeciu pacjenta. W przypadku trzech pacjentow testy przeprowadzono
dwukrotnie. Wykonywano gtownie testy antygenowe (37), a wynik tych testow
otrzymywano po ok. 15 minutach. Sposrod 30 przyje¢ pacjentow na Oddziat
Chirurgii Ogdlnej i Krétkoterminowej objetych prébg, dla potrzeb (bezpieczenstwa)
realizowanej procedury medycznej (zabiegu) w 28 przypadkach wykonano im
zdjecie klatki piersiowej RTG, w dwéch przypadkach tomografie komputerowa,
aw jednym USG.. Wsrdd objetych prébg 40 pacjentdw, w przypadku 12 z nich
zabieg wykonano w dniu przyjecia, 21 pacjentom drugiego dnia, pieciu pacjentom
trzeciego dnia, oraz jednemu pacjentowi piatego i jednemu pacjentowi szdstego
dnia od przyjecia. W dwdch przypadkach pacjentom wykonano zabieg przed
zrobieniem testu w kierunku wirusa SARS-CoV-2.

(akta kontroli tom 3 str. 189 — 229)

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

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

3. Sytuacja ekonomiczno-finansowa Spotki

W 2020 r. Spotka osiggneta przychody ogdtem w wysokosci 53 868,2 tys. z,
w tym przychody z NFZ w wysokosci 50 874,3 tys. zt (94,4% przychoddw ogotem).
Poniesione przez Spotke koszty ogdtem wyniosty 61 761,0 tys. zt, w tym koszty
zatrudnienia personelu’™ 46 695,5tys. zt (75,6% kosztow ogoétem), a koszty
medycznych ustug obcych™ 1622,1tys. zt (2,6% kosztow ogoétem). Za 2020 r.
Spdtka poniosta strate brutto w wysoko$ci 7 332,3 tys. zt (strata netto wyniosta
7813,5tys. zt).

Dla poréwnania, w 2019 r. osiagniete przez Spdtke przychody stanowity kwote
47 479,6 tys. zt, w tym przychody z NFZ 438529 tys.zt (92,4% przychodéw
ogdtem), a poniesione koszty ogétem wyniosty 49 383,8 tys. zt, w tym koszty
zatrudnienia personelu 37 200,9 tys. zt (75,3% kosztow ogdtem) i koszty
medycznych ustug obcych 1293,1 (2,6% kosztéw ogoétem). Za 2019 r. Spétka
poniosta strate brutto w wysokosci 19042 tys.zt (strata netto wyniosta

0t gcznie z osobami $wiadczacymi prace na podstawie uméw cywilnoprawnych.
™ Z wylaczeniem ustug polegajacych na $wiadczeniu pracy przez personel medyczny na podstawie uméw cywilnoprawnych.

21



1859,3tys. zt). W 2020 r., w poréwnaniu do 2019r., przychody ogotem wzrosty
0 13,5%, a koszty ogdtem o 25,1%.

Jak wskazat Zarzad Spotki, wzrost kosztow poniesionych w 2020 r. byt wynikiem
m.in. podwyzszenia wynagrodzenia zasadniczego personelu medycznego??,
wzrostu cen ustug outsourcingowych, gdzie gtownymi odbiorcami byly oddziaty
szpitalne (badania laboratoryjne, catering, obstuga techniczna, ustugi sprzatania),
zwigkszonego zuzycia srodkdéw ochrony osobistej, poniesienia wydatkow
zwigzanych z dostosowaniem sal chorych oraz wprowadzenia strefowania
| przebiegu drég pacjentow w celu zapewnienia bezpieczenstwa, wzrostu cen
za energie elekiryczng i cieplng, konieczno$cig zapewnienia dodatkowej kadry
medycznej w zwigzku ze zwigkszong bazg t6zek ,covidowych”.

Za | potrocze 2021r. Spdtka osiggneta przychody ogdtem w  wysokosci
37602,5tys. zt, w tym przychody z NFZ w wysokosci 35 876,5 tys. zt (95,4%
przychoddéw ogétem). Z kolei poniesione przez Spdtke koszty ogdtem wyniosty
38522,5tys. zt, w tym koszty zatrudnienia personelu 30 771,5tys.zt (79,9%
kosztéw ogdtem), a koszty medycznych ustug obcych 820,0 tys. zt (2,1% kosztéw
ogbtem). Za | potrocze 2021r. Spotka poniosta strate brutto w wysokoSci
920,0 tys. zt.

(akta kontroli tom 3 str. 230 — 231, 397 — 401)

W podziale na o$rodki powstawania kosztow’3, w 2020 r. dodatni wynik finansowy
z podstawowej dziatalnosci (zysk) wypracowano w: Izbie Przyje¢ Psychiatrycznej
(5939 tys. zt), Izbie Przyje¢ Ogolnej (473,22 tys. zt), Zakladzie Opiekunczo-
Leczniczym (319,2 tys. zt), Oddziale Neurologicznym (105,4 tys. zt) oraz w o$miu
poradniach  specjalistycznych: Poradni Terapii Uzaleznienia od Alkoholu
(177,0 tys. zt), Poradni Kardiologicznej (28,7 tys. zt), Poradni Endokrynologiczne;
(22,5 tys. zt), Poradni Chirurgii Ogolnej (19,8 tys. zt), Poradni Gruzlicy i Choréb Ptuc
(19,4 tys. zt), Poradni Zaburzen i Wad Rozwojowych Dzieci (15,8 tys. zt), Poradni
Urologicznej (15,4 tys. zt) i Poradni Wirusowego Zapalenia Watroby74(6,8 tys. zt).
W pozostatych oddziatach szpitalnych i poradniach poniesiono strate, przy czym
najwigkszg strate’> odnotowano w: Oddziale Chirurgii Ogolnej i Krétkoterminowe;
(2081,2 tys. ), Oddziale Neonatologicznym (1 975,6 tys. zt), Oddziale Chordb
Wewnetrznych (1 583,7 tys. zt), Oddziale Psychiatrycznym (1 3474 tys. Z4),
Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym (1 282,6 tys. zi)7e.

W 2020 r. oddziaty szpitalne osiagnety przychody w wysokosci 37 021,4 tys. zt,
poradnie specjalistyczne 3 173,0 tys. zt, a POZ i Izby Przyje¢ 3 345,4 tys. zt. Z kolei
poniesione koszty przez oddzialy szpitaine wyniosty 47 470,9 tys. zt, poradnie
specjalistyczne 3 759,7 tys. zt, a POZ i Izby Przyje¢ 3 046,7 tys. zt. Zardwno
oddziaty szpitalne, jak i poradnie specjalistyczne poniosty strate, odpowiednio
10 449,5 tys. zt i 586,7 tys. zt, a POZ i Izby Przyje¢ wypracowaty zysk w wysokos$ci
298,7 tys. zt. Dla pordéwnania, w 2019 r. oddziaty szpitalne osiagnety przychody
w wysoko$ci 37 960,1 tys. zt, poradnie specjalistyczne 3 873,5tys. zt oraz POZ
i 1zby Przyje€ 2 223,3 tys. zt, a poniesione koszty przez oddziaty szpitalne wyniosty
40 892,7 tys. zt, poradnie specjalistyczne 3 696,8 tys. zt oraz POZ i Izby Przyje¢
2432,0tys.zt. Zysk wypracowaly poradnie specjalistyczne w  wysokosci
176,7 tys. zt, a oddzialy szpitalne oraz POZ i Izby Przyje¢ poniosty strate,
odpowiednio 2 932,6 tys. zt i 208,7 tys. zt. W 2020 r., w poréwnaniu do 2019r.,

2 W lipcu 2020 r. nastapito podwyzszenie wynagrodzenia zasadniczego personelu medycznego w zwigzku z przepisami
ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw
zatrudnionych w podmiotach leczniczych (Dz. U. z 2020 r. poz. 830, ze zm.).

3 W Spoétce na potrzeby ewidencjonowania przychodéw i kosztéw, w podziale na osrodki powstawania kosztéw, wyodrebniono
m.in. 17 oddziatéw szpitalnych, 23 poradnie specjalistyczne, trzy POZ, trzy izby przyjec.

7 Dalej: WZW.

5 Powyzej 1 000,0 tys. zt.

76} gcznie Odcinek Ginekologiczny z Odcinkiem Potozniczym (odpowiednio: -530,5 tys. zt i -752,1 tys. zt).
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wzrosty (0 16,1%) koszty w oddziatach szpitalnych oraz zmniejszyty sie (0 18,1%)
przychody w poradniach specjalistycznych, a osiggnigte przychody przez oddziaty
szpitalne oraz poniesione koszty w poradniach specjalistycznych byty na zblizonym
poziomie. Przyczyny wzrostu kosztdw w oddziatach szpitalnych byly takie same
jak w przypadku wzrostu kosztéw podstawowej dziatalnosci, wskazane powyzej,
a zmniejszenie przychoddéw w poradniach specjalistycznych wynikato z mniejszej
liczby udzielonych Swiadczen (w 2019 r. udzielono 57 460 swiadczen, a w 2020 .
41 295 Swiadczen, wylaczajac Swiadczenia udzielone w zwigzku z zapobieganiem
i przeciwdziataniem COVID-19). W odniesieniu do POZ i Izb Przyje¢, w 2020 r.
w poréwnaniu do 2019 r., odnotowano wigkszy wzrost przychodéw (o 50,5%) niz
wzrost kosztow (0 25,3%).

(akta kontroli tom 3 str. 232 — 233, 340 — 342)

Na koniec 2020 r. zobowigzania dtugoterminowe Spotki wyniosty 6 549,5 tys. zi,
a zobowigzania  krotkoterminowe 22 804,1tys.zt, w tym zobowigzania
wymagalne 577,6 tys. zt. W porownaniu do korica 2019 r. wzrosty zobowigzania
dtugo- i krotkoterminowe (odpowiednio o 198,5% i 52,3%), natomiast zmalaty
zobowigzania wymagalne (o 76,9%)”7. Zarzad Spotki wskazat, Zze wzrost
zobowigzan dlugoterminowych zwigzany byt z zawarciem umowy pozyczki w kwocie
7500,0 tys. zt na okres 84 miesiecy, a wzrost zobowigzan krétkoterminowych
wynikat m.in. z wystawienia faktur korygujacych biezace rozliczenia z NFZ w kwocie
4 461,8 tys. zt, a takze z powstania zobowigzan z tytutu otrzymanych zaliczek
z NFZ na poczet dostaw w kwocie 18114 tys. zt’8, zobowigzan wobec ZUS
odroczonych iobjetych uktadem ratalnym w kwocie 3 037,1tys. zt, zobowigzan
z tytutu dodatkowego $Swiadczenia pienieznego dla osob wykonujacych zawod
medyczny (tzw. dodatki covidowe) w kwocie 1 202,3 tys. zt.
Na 30 czerwca 2021r. zobowigzania krotkoterminowe wyniosty 18 107,0 tys. zt,
zobowigzania ditugoterminowe 6549,5tys.zt, a zobowigzania wymagalne
5774 tys. zt.

(akta kontroli tom 3 str. 230, 397 - 404)

Na zlym poziomie ksztattowata sie warto§¢ wskaznika zyskownosci dziatalnosci
operacyjnej oraz wskaznika biezacej ptynnosci’®. Wskaznik zyskownosci
dziatalnosci operacyjnej® na koniec 2020 r. wyniost -13,6%, a na 30 czerwca
2021r. -1,6%. Dla poréwnania, na koniec 2019r. wskaznik ten wyniost
-3,3%. Z kolei wskaznik biezacej ptynnoscié’ na koniec 2020 r. wyniost 0,54,
a na 30 czerwca 2021r. 0,45. Dla poréwnania, na koniec 2019 r. wskaznik ten
wynidst 0,48.

(akta kontroli tom 3 str. 230)

3.2. W latach 2020-2021 (I potrocze) Spétka nie zrealizowata w petni umow
(kontraktow) zawartych ze SOW NFZ o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej
w rodzaju leczenie szpitalne i AOS. W 2020 r. warto$¢ zrealizowanych umoéw

7 Na koniec 2019 r. zobowigzania dtugoterminowe wyniosty 2 194,0 tys. z, a zobowigzania krotkoterminowe 14 974,1 tys. t,
w tym zobowigzania wymagalne 2 500,4 tys. zt.

78 Kwota ta wynikata z rozliczenia $wiadczen realizowanych w ramach sptaty kwot uzyskanych z NFZ na podstawie rachunkéw
ryczattowych na dzien bilansowy.

9 Wskazniki okre$lone przez Ministra Zdrowia w rozporzadzeniu z 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-
finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomicznofinansowej samodzielnych publicznych
zaktadow opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 832).

8 Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej (%) = (wynik z dziatalnosci operacyjnej x 100%) / (przychody netto ze
sprzedazy produktow + przychody netto ze sprzedazy towaréw i materiatéw + pozostate przychody operacyjne. Wskaznik ten
okre$la ekonomiczng efektywno$¢ dziatania podmiotu, z uwzglednieniem dziatalno$ci podstawowej oraz pozostatej
dziatalnosci operacyjne;j.

81 Wskaznik biezacej ptynnosci = (aktywa obrotowe — naleznosci krotkoterminowe z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty
powyzej 12 miesiecy — krétkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe czynne) / (zobowigzania krétkoterminowe — zobowigzania
z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalno$ci powyzej 12 miesiecy + rezerwy na zobowigzania krétkoterminowe). Wskaznik
ten okresla zdolno$¢ podmiotu do sptaty zobowigzan krétkoterminowych poprzez uptynnienie wszystkich srodkéw obrotowych.
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stanowita kwote 174699tys.zt, t. 76,2% wartosci wynikajacej z umow
(22921,6 tys. zt), a w | potroczu 2021 r. 46555tys. zt, tj. 52,8% wartosci
wynikajacej z umoéw (8 817,3tys. zt). Dla porédwnania, w 2019r. zawarte ze
SOWNFZ umowy na finansowanie $wiadczen zdrowotnych zrealizowano
w 98,2% (23 940,9 tys. z4).

Najwieksze niewykonanie dotyczyto $wiadczen finansowanych w formie ryczattu
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotne;®2
(co przedstawiono  ponizej)83 oraz $wiadczen AOS w zakresie badan
endoskopowych (w 2020r. wykonano 17,6% wartoSci wynikajacej z umowy
zawartej z NFZ, a w | pétroczu 2021 r. 12,8%), endokrynologii (w 2020 r. 47,4%,
aw | pdiroczu 2021 r. 45,8%) i otorynolaryngologii (w 2020 r. 64,6%, a w | potroczu
2021 r.81,3%).

W 2020 r. wykonano S$wiadczenia zdrowotne finansowane w formie ryczattu
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia na kwote 12 352,5 tys. zt, co stanowito
73,6% ustalonego ryczattu (16 791,2 tys. zt). Z kolei w | pétroczu 2021 r. wykonano
Swiadczenia na kwote 2 389,1 tys. z}, tj. 50,4% ustalonego ryczattu (4 742,3 tys. Z1).
Dla poréwnania, w 2019 r. wykonano Swiadczenia finansowane w tej formie na
kwote 18 181,0 tys. zt (96,8% ustalonego ryczattu). Niepetne wykonanie Swiadczen
finansowanych w ramach ryczattu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia i AOS
wystapito w wiekszosci komodrek organizacyjnych, za wyjatkiem Swiadczen
udzielonych w Poradni Leczenia Bolu i Poradni Patologii Noworodka, przy czym
warto$¢ Swiadczen w Poradni Leczenia Bolu w 2020 r. stanowita jedynie 0,5%
catego ryczattu i w | potroczu 2021 r. 0,8%, aw Poradni Patologii Noworodka
w2020 r. jedynie 0,7%. Najwigksze niewykonanie $wiadczen finansowanych
w formie ryczattu dotyczyto Oddziatu Chirurgii Ogdlnej i Krotkoterminowej
(w 2020 r. wykonano 60,3% warto$ci Swiadczen zrealizowanych w 2019r.,
. 2708,0tys.zt, aw | pdtroczu 2021r. 20,9% potowy wartodci Swiadczen
zrealizowanych w2019, tj. 469,7 tys. zt), Oddzialu Chorob Wewnetrznych
(w2020r. 74,3%, 1j.369391tys. zt, a w | pdtroczu 2021r. 0,3%, tj. 7,7 tys. zt),
Oddziatu Ginekologiczno-Pofozniczego (w 2020r. 78,5%, . 10935 tys. z,
a w | pbtroczu 2021 r. 25,1%, tj. 175,0 tys. zt), Oddziatu Neurologicznego (w 2020 r.
81,8%, tj. 3093,6 tys. zt, a w | potroczu 2021 r. 72,5%, tj. 1 371,1 tys. zt), Oddziatu
Pediatrycznego (w 2020 r. 52,5%, tj. 959,4 tys. )84 i Poradni Chirurgii Ogolne]
(w2020 r. 62,3%, tj. 178,0tys. zt, a w | pdiroczu 2021 r. 60,0%, tj. 85,7 tys. zt).
tacznie ww. pie¢ oddziatdw szpitalnych® w 2020 r. wykonato 70,1% wartoSci
Swiadczen zrealizowanych w 2019 r., a w | pétroczu 2021 r. 22,3% potowy wartosci
Swiadczen zrealizowanych w 2019 r.26.

Prezes Zarzadu Spdtki wyjasnita, ze gtdwnymi przyczynami braku petnej realizacji
kontraktéw ze SOW NFZ byly m.in. komunikaty i zalecenia MZ i NFZ dotyczace
zminimalizowania ryzyka transmisji infekcji COVID-19 oraz zapewnienie
dodatkowych t6zek szpitalnych dla pacjentdbw wymagajacych pilnego przyjecia do
szpitala (zalecano ograniczenie do niezbednego minimum lub czasowe zawieszenie
udzielania $wiadczen planowych, z wytaczeniem diagnostyki i leczenia chorob
nowotworowych), polecenia MZ dotyczace tworzenia oddziatow szpitalnych
z t6zkami ,covidowymi” na bazie dotychczasowych oddziatéw, rezygnacje pacjentow
zwigzane z obawg przed zakazeniem wirusem SARS-CoV-2, wystepujace ogniska
zakazen i zwigzane z tym czasowe zawieszenia dziatalnosci poszczegolnych

8 Dalej: ryczalt podstawowego szpitalnego zabezpieczenia.

8 W 2020 r. $wiadczenia opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne i AOS finansowane w formie ryczattu systemu
zabezpieczenia stanowily 73,3% wartosci wynikajacej z umow zawartych z SOW NFZ, a w | pétroczu 2021 r. 53,8%.

8 W | potroczu 2021 r. 14,8% wartosci wynikajacej z umowy z NFZ (144,6 tys. zt). Od 2021 r. $wiadczenia opieki zdrowotnej
udzielane przez Oddziat Pediatryczny nie byly finansowane w ramach ryczattu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia.

8 Qddzialy te, za wyjatkiem Oddziatu Pediatrycznego, przeksztatcane byly w oddziaty z t6zkami ,covidowymi”.

8 Przy czym Oddziat Pediatryczny w 2021 r. nie byt finansowany w formie ryczattu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia.
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komorek organizacyjnych®” (dezynfekcja, odkazanie, pobieranie wymazéw,
wygaszanie ogniska), przyjmowanie pacjentow w rezimie sanitarnym (wydtuzenie
czasu obstugi jednego pacjenta w gabinecie lekarskim). Wskazata, ze w oddziatach
szpitalnych, ktore udzielaty Swiadczen w swoich zakresach w okresie, w ktorym
nie byty przeksztatcone w oddziaty z t6zkami ,covidowymi®, a takze w poradniach
specjalistycznych sprzed okresu pandemii, wykonanie kontraktow ksztattowato sie
na wysokim poziomie.

(akta kontroli tom 3 str. 245 — 253, 392, 410 - 416)

33. W 2020r. ZOZ udzielit 33 839 Swiadczen zdrowotnych dotyczacych
zapobiegania, przeciwdziatania i zwalczania COVID-1988 sprawozdawanych
do SOW NFZ, a w | pdtroczu 2021 r. 44 929 tego rodzaju $wiadczen®. Osiagniete
przez Spotke w 2020 r. z tego tytutu przychody stanowity kwote 2 341,2 tys. z,
wtym z tytutu hospitalizacji pacjentow 1 687,7 tys. zt, wstepnej kwalifikacji typu
pretriage 618,3 tys. zl, wykonania testow w kierunku SARS-CoV-2 31,6 tys. zt,
udzielenia teleporad 2,1tys. zt i wykonania szczepien 1,5tys.z. W | potroczu
2021 r. Spotka osiggneta przychody w tacznej kwocie 5 985,8 tys. zt, w tym z tytutu
hospitalizacji pacjentéw 4 675,2 tys. zt, wykonania szczepien przeciwko COVID-19
696,6 tys. zt, wstepnej kwalifikacji typu pretriage 493,4 tys. zt oraz 120,6 tys. zt
w zwigzku z wykonaniem testéw w kierunku SARS-CoV-2.

(akta kontroli tom 3 str. 253 — 255)

W Spoétce podejmowano dziatania w celu pozyskania $rodkéw na zabezpieczenie
podmiotu leczniczego w zwigzku z realizacjq zadan zwigzanych z udzielaniem
Swiadczen zdrowotnych dla pacjentdw z podejrzeniem zakazenia i zakazonych
wirusem SARS-CoV-2. Dziatania te polegaly na zwrdceniu sie do Miasta
Swietochtowice, Wojewody Slaskiego, Rzadowej Agencji Rezerw Strategicznych,
Regionalnego Os$rodka Pomocy Spotecznej Katowicach, Fundacji TVN ,Nie
jestes sam” oraz Wielkiej Orkiestry Swigtecznej Pomocy, o wsparcie finansowe
na zakup niezbednego sprzetu i aparatury medycznej, $rodkow ochrony osobistej,
wyposazenia lub doposazenie Szpitala. W wyniku podjetych dziatan Spdtka
otrzymata $rodki finansowe w facznej kwocie 1296,0tys.zt, a takze sprzet
i aparature medyczng oraz wyposazenie® na tgczng kwote 706,6 tys. zt91.

(akta kontroli tom 3 str. 397 — 398, 404 - 409)

3.4. W 2020 r. Spétka poniosta wydatki dotyczace zakupéw dodatkowej aparatury
i wyposazenia oraz rozbudowy instalacji tlenowej w wysoko$ci 1310,9 tys. zI%2,
zakupdw lekdw, tlenu i testow w kierunku SARS-CoV-2 — 527,9 tys. 1, Srodkéw
ochrony indywidualnej — 431,6 tys. zt%, a wydatki zwigzane z zapewnieniem
bezpieczenstwa w szpitalu (dostosowanie sal chorych na potrzeby oddziatéw
zakaznych oraz wprowadzenie strefowania i przebiegu drég pacjentow) stanowity
kwote 124,7 tys. zt. Z kolei w | potroczu 2021 r. poniesione przez Spotke wydatki
na zakup $rodkow ochrony indywidualnej stanowity kwote 473,3 tys. zt, lekdw,
tlenu itestdbw w kierunku SARS-CoV-2 - 391,21tys. zt, dodatkowej aparatury

8 W: Oddziale Neurologicznym, Oddziale Choréb Wewnetrznych, Oddziale Chirurgii Ogélnej i Krétkoterminowej, Oddziale
Otorynolaryngologicznym, Oddziale Psychiatrycznym i Izbie Przyjec.

8 W tym 29 443 z tytutu wstepnej kwalifikacji typu pretriage, 2 810 osobodni hospitalizacji zwigzanej z leczeniem COVID-19
(536 $wiadczen), wykonano 1 505 testéw, udzielono 51 teleporad na rzecz pacjenta z dodatnim wynikiem testu w kierunku
SARS-CoV-2, wykonano 30 szczepien przeciwko COVID-19.

8 W tym 23 493 z tytutu wstepnej kwalifikacji typu pretriage, 7 769 osobodni hospitalizacji zwigzanej z leczeniem COVID-19
(1561 $wiadczen), wykonano 3 051 testow oraz 10 616 szczepien przeciwko COVID-19.

9 M.in. koncentratory tlenu z wyposazeniem, respiratory, kardiomonitory, defibrylatory, aparaty USG, cisnieniomierze,
pulsoksymetry, pompy infuzyjne, ssaki, t6zka z materacami, wozki do transportu zwiok.

91 W kwocie tej nie uwzgledniono sprzetu i aparatury medycznej otrzymanej z Rzadowej Agencji Rezerw Strategicznych.

92 Na zakup dodatkowej aparatury i wyposazenia oraz rozbudowe instalacji tlenowej Spétka otrzymata $rodki w tacznej kwocie
1040,1 tys. zt.

9 Dla poréwnania, w 2019 r. Spétka wydatkowata na zakup lekéw przeciwwirusowych i tienu 647,1 tys. zt.

9 Dla poréwnania, w 2019 r. Spdtka wydatkowata na zakup $rodkéw ochrony indywidualnej 131,1 tys. zt.
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| wyposazenia oraz rozbudowe instalacji tlenowej wydatkowano 208,5 tys. zt, a na
zapewnienie bezpieczenstwa w szpitalu (dostosowanie sal chorych) 8,4 tys. zt.
Jak wskazat Zarzad Spotki, osiggniete przychody z tytutu zapobiegania,
przeciwdziatania i zwalczania COVID-19 nie zrekompensowaty kosztéw
poniesionych z tego tytutu. Za okres 2020-2021 (I kwartat) Spétka poniosta strate
w wysokosci 2 192,7 tys. zt.

(akta kontroli tom 3 str. 257, 397 - 409)

3.5. Spotka 9 listopada 2020 r. zawarta ze SOW NFZ umowe dotyczaca wyptaty
dodatkowego $wiadczenia pienieznego dla 0s6b wykonujacych zawdd medyczny9
w rodzaju $wiadczenia szpitalne, uczestniczacych w udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych i majacych bezposredni kontakt z pacjentami z podejrzeniem lub
zakazaniem wirusem SARS-CoV-2%. W dniu 2 grudnia 2020 r. zawarto aneks nr 1
do ww. umowy, na podstawie ktérego zmieniono m.in. wysokosS¢ wyptacanego
$wiadczenia pienieznego?”. W kolejnej umowie, zawartej 30 listopada 2020 r. ze
SOW NFZ, $wiadczenie przyznano osobom udzielajacym $wiadczen zdrowotnych
w jednostkach systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego oraz w Izbie
Przyje¢. Zgodnie z ww. umowami, Spotka zobowigzana byta m.in. do przedstawiania
SOW NFZ, w formie elektronicznej, informacji o wysokoéci kwoty niezbednej
do zapewnienia $wiadczenia pienieznego wszystkim uprawnionym osobom,
zawierajgcej imie i nazwisko, PESEL, nr prawa wykonywania zawodu oraz
wysoko$¢ Swiadczenia danej osoby. Po pozytywnej weryfikacji ww. informaciji przez
NFZ, Spdtka wystawiata dokument obcigzajacy NFZ (fakture) na taczng kwote
wynikajaca z informacji. Stosownie do postanowien ww. uméw, NFZ w terminie
trzech dni roboczych od otrzymania faktury zobowigzany byt do przekazania
Srodkéw Spotce w celu dokonania wyptaty $wiadczenia pienieznego uprawnionym
pracownikom. W ww. umowach okreslono, ze do otrzymania S$wiadczenia
uprawniony byt pracownik, ktory przediozyt oSwiadczenie wyrazajgce zgode na
udostepnienie przez Spétke SOW NFZ i przetwarzanie informacji niezbednych do
ustalenia wysoko$ci Swiadczenia, w tym miesiecznego wynagrodzenia pracownika.
Zgodnie z ww. umowami od 1 listopada 2020r. wysokos¢ $wiadczenia pienieznego
wyniosta 100% wynagrodzenia danej osoby i nie wigcej niz 15,0 tys. zi,
a w przypadku Swiadczenia pracy przez niepetny miesigc, Swiadczenie to powinno
podlegac proporcjonalnemu obnizeniu. Obydwie umowy obowigzywaty do 31 maja
2021 .

W dniu 6 lipca 2021 r. Spétka zawarta ze SOW NFZ kolejng umowe dotyczaca
dodatkowego $wiadczenia pienieznego dla osob wykonujgcych zawod medyczny
(zmocg obowigzujacq od 1 czerwca 2021r.). Stosownie do postanowien tej
umowy, dodatkowe Swiadczenie pieniezne przystugiwato osobom wykonujacym
zawdd medyczny w jednostkach organizacyjnych Spétki (oddziatach), w ktdrych
zapewniono tozka dla pacjentow z podejrzeniem i z potwierdzonym zakazeniem
wirusem SARS-CoV-2, uczestniczg w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych oraz majq
bezposredni kontakt z tymi pacjentami®®. Wysoko$¢ $wiadczenia nie ulegta zmianie.

(akta kontroli tom 3 str. 259 - 277)

Za okres od pazdziernika 2020 r. do maja 2021 r. ww. $wiadczenie pieniezne
otrzymato 370 osob na tgczng kwote 12 609,2 tys. zt. Na podstawie badania préoby

9 Zawdd medyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (aktualnie:
Dz. U.z2021r., poz. 711, ze zm., uprzednio: Dz. U. z 2020 r. 295, ze zm.).

9% Z wytaczeniem osob skierowanych do pracy na podstawie art. 47 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2020 r. poz. 1845, ze zm.), dalej: ustawa o zapobieganiu choréb
zakaznych u ludzi.

97 Zmiana wysokosci $wiadczenia wynikata z polecenia MZ z 1 listopada 2020 r.

9 Z wylaczeniem os6b skierowanych do pracy na podstawie art. 47 ust. 1 ustawy o zapobieganiu choréb zakaznych u ludzi.
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44 Swiadczen wyptaconych pracownikom medycznym? za: listopad i grudzien
2020 r. oraz marzec i kwiecien 2021 .10, ustalono, ze $wiadczenie przyznano
uprawnionym osobom. Prawidtowo wyliczono nalezng im kwote Swiadczenia,
tj. 100% wynagrodzenia wynikajacego z umowy cywilnoprawnej, jednoczesnie jego
maksymalna kwota nie przekroczyta 15,0 tys.zl, a wypfaty dokonano na ich
rachunki bankowe (w styczniu 2021 r. za listopad i grudzien 2020 r., w maju 2021 r.
za marzec 2021 r. i w czerwcu 2021 r. za kwiecien 2021 r.). Objete probg osoby
przedtozylty stosowne oswiadczenia, w ktorych wyrazity zgode na udostepnienie
przez Spotke SOW NFZ informacji niezbednych do ustalenia wysokosci
Swiadczenia, w tym informacji 0 wysoko$ci miesiecznego wynagrodzenia. Spotka
przekazywata do SOW NFZ w celu weryfikaciji listy personelu medycznego, ktéremu
przyznano $wiadczenie pieniezne za posrednictwem Srodkdéw komunikacii
elektronicznej, a po uzyskaniu pozytywnej weryfikacji'?!, wystawiata fakture dla
SOWNFZ na laczng kwote $wiadczenia pienieznego. Prezes Zarzadu Spotki
wyjasnita, Ze przyznanie S$wiadczen pienieznych odbywato sie w oparciu
0 oswiadczenia kierownikow oddziatéw z t6zkami ,covidowymi®, ktorzy wskazywali
osoby pozostajagce w bezposrednim kontakcie z pacjentem zarazonym wirusem
SARS-CoV-2. Na podstawie sporzagdzanego co miesigc wykazu 0séb, jak rowniez
weryfikacji zapisow w systemie elektronicznym AMMS1'92, dokonywano weryfikacj,
czy Swiadczenia przyznano wkasciwym osobom.

(akta kontroli tom 3 str. 163 — 170, 278 — 281, 393 — 396)

3.6. W Spotce w 2020 r. udzielono 307 zaméwien na ustugi i dostawy na
taczng kwote 1141,0tys. zt (956,0 tys. zt netto) zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, a w | potroczu 2021 r. udzielono
143 zamoéwienia na taczng kwote 7723 tys.zt (683,9 tys. zt). Nie stwierdzono
przypadkow wytgczenia stosowania przepiséw ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamdwien publicznych'93 w odniesieniu do zamdéwien na ustugi lub dostawy,
ktére nie byty niezbedne do przeciwdziatania COVID-19.

Na podstawie zbadanej proby pieciu udzielonych zamoéwien o najwigkszej
wartosci'%, na faczng kwote 601,0 tys. zt (31,4% wszystkich zamdwien), ustalono,
ze dotyczyly one przeciwdziatania i zwalczania COVID-19. Za wyjatkiem jednego
zamdwienia udzielonego 14 kwietnia 2020 r. (dotyczacego zakupu maseczek
i czepkow chirurgicznych), przed udzieleniem zamdwien rozpoznano ceny rynkowe
zamawianych towardw, zwracajac sie, droggq mailowa, do trzech dostawcow
o przediozenie stosownej oferty lub zamieszczajgc zapytanie cenowe wraz
z formularzem ofertowym na stronie internetowej Spdtki. Dokonujgc wyboru ofert,
kierowano sie ceng oraz jako$cig (gwarancjg) towaru. W odniesieniu do czterech
zambwien wybrano najkorzystniejszg oferte. Objete probg zamdwienia stanowity
pilne zakupy z uwagi na potrzeby personelu oraz pacjentdw z podejrzeniem
i rozpoznaniem COVID-19. W odniesieniu do jednego zaméwienia dotyczacego
zakupu maseczek i czepkdw chirurgicznych, udzielonego bez rozeznania cen
rynkowych, Prezes Zarzadu Spotki wyjasnita, ze w tym czasie na rynku wystepowaty

9 Doboru proby dokonano w sposob losowy. Wybrano lekarzy i pielegniarki $wiadczace prace w Izbie Przyje¢ oraz
w oddziatach szpitalnych, w ktérych znajdowaty sie t6zka dla chorych na COVID-19. Wybrane osoby $wiadczyty prace na
podstawie uméw cywilnoprawnych (kontraktow).

100 Spotka byla gotowa do udzielania $wiadczen zdrowotnych pacjentom chorym na COVID-19 na Il poziomie zabezpieczenia
od 5 listopada 2020 r.

101 SOW NFZ telefonicznie przekazywat informacje o wynikach weryfikacji list.

102 Asseco Medical Management Solutions — pakiet systemoéw informatycznych w zakresie zarzadzania placéwkami
medycznymi, usprawniajacy prace personelu medycznego i administracyjnego.

103 Dz. U. 2 2019 r. poz. 1843, ze zm. Natomiast od 1 stycznia 2021 r. przepiséw ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 r. Prawo
zamowien publicznych (Dz. U. 2 2021 r. poz. 1129, ze zm.).

104 Objete prébg zamdwienia dotyczyty zakupu: $rodkéw ochrony osobistej (kombinezony ochronne, obuwie ochronne, maski
chirurgiczne, czepki chirurgiczne), lampy do tomografu komputerowego, koncentratoréw tlenu, kapsuty do transportu
pacjentéw zakaznych, wézka do transportu zwtok, aparatu do dekontaminacji.
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braki srodkéw ochrony osobistej, a zakup byt konieczny z uwagi na zapewnienie
zabezpieczenia epidemicznego personelu medycznego. Wskazata, ze w przypadku
zakupdw zwigzanych z przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, zgodnie
z § 3 ust. 17 Regulaminu udzielania zamowien, ktérych warto$¢ nie przekracza
wyrazonej w zfotych rownowarto$ci kwoty 30 000 euro, zamdwienie mogto by¢
zrealizowane z pominieciem rozeznania cen rynkowych zamawianych towarow.

(akta kontroli tom 3 str. 282 — 318, 321 - 328, 340 - 342)

W latach 2020-2021 (I pétrocze) wzrosty ceny niektorych srodkdw ochrony osobiste;
w porownaniu do lat 2018-2019. W ramach objetych probg zamoéwien,
cena jednostkowa zakupionej maseczki chirurgicznej w latach 2018-2019
wyniosta 0,18 zt, w marcu 2020 r. 3,24 zt, w kwietniu 2020 r. od 2,77 zt do 5,18 zt,
w pazdzierniku 2020 r. 3,35 zt, a w lipcu 2021 r. od 0,13 zt do 0,44 zt. Z kolei cena
jednostkowa zakupionego czepka chirurgicznego w latach 2018-2019 ksztattowata
sie w przedziale 0,12 zt - 0,13 zt, w kwietniu 2020 r. wyniosta 1,62 zt, od czerwca
do konca 2020 r. 0,86 zt, w marcu 2021 r. od 0,27 zt do 0,32 zt, w maju i czerwcu
2021r. 0od 0,17 zt do 0,18 t, a w lipcu 2021 r. 0,86 zt. W latach 2018-2019 Spétka
nie zakupita kombinezonow i obuwia ochronnego.

(akta kontroli tom 3 str. 343 — 346)

~ Stwierdzone W dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie nie
nieprawidtowosci  stwierdzono nieprawidiowosci.

OCENA czASTKOWA  Najwyzsza Izba Kontroli ocenia pozytywnie dziatalno$¢ kontrolowanej jednostki
w badanym obszarze.

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku z niestwierdzeniem nieprawidtowosci, Najwyzsza Izba Kontroli
nie formutuje uwag ani wnioskdw pokontrolnych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

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

zmienionego zgodnie z trescig uchwaty w sprawie zastrzezen.

Katowice, dnia 17 wrze$nia 2021 r.

Kontroler
Witold Wilk Najwyzsza Izba Kontroli
Gt. specjalista kontroli panstwowej Delegatura w Katowicach
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