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|. Dane identyfikacyjne

Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. NajSwietszej Maryi Panny w Czestochowie
ul. Bialska 104/118 42-202 Czestochowa.

tukasz Potatyniski, Dyrektor Szpitala, od 7 marca 2023 r.2
W okresie objetym kontrolg funkcije kierownika jednostki poprzednio petnit:
Zbigniew Bajkowski, od 17 czerwca 2019 r. do 6 marca 2023 r.
(akta kontroli str. 5)

1. Organizacja i realizacja $wiadczen zdrowotnych.
2. Sytuacja ekonomiczno-finansowa szpitala.

Lata 2021 — 2023 z wykorzystaniem dowodéw sporzadzonych przed lub po tym
okresie, jesli zdarzenia majace wowczas miejsce miaty wptyw na okres objety
kontrola.

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

Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach

1. Jerzy Piasecki, gtowny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie

do kontroli nr LKA/56/2024 z dnia 5 marca 2024 r.

2. Bogustawa Pala, gtéwny specjalista kontroli panstwowej, upowaznienie
do kontroli nr LKA/57/2024 z dnia 5 marca 2024 r.

(akta kontroli str. 1 —4)

' Zwany dalej: Szpitalem.
2 7Zwany dalej Dyrektorem.
$Dz. U. 22022r. poz. 623, dalej: ustawa o NIK.



OCENA OGOLNA
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Opis stanu
faktycznego

Il. Ocena ogdlna* kontrolowanej dziatalnosci

NIK pozytywnie ocenia dziatalno$¢ Szpitala w zakresie organizacji i realizacji
$wiadczen zdrowotnych. Szpital posiadat aktualny i zgodny ze stanem faktycznym
wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg oraz aktualny
regulamin organizacyjny. W swej dziatalnoSci wykorzystywat aparature i sprzet
medyczny posiadajacy wymagane przeglady techniczne oraz prawidiowo
przygotowywat i przeprowadzat konkursy ofert na udzielanie Swiadczen zdrowotnych.
Stwierdzone w tym zakresie nieprawidtowo$ci dotyczyly: niepetnej informacji dla
pacjentow m.in. w zakresie informacji o miejscu, w ktorym sg udzielane $wiadczenia
nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej oraz numerow telefonéw alarmowych ,112”
1,999, a takze nierzetelnie prowadzonego Harmonogramu przyje¢ w zakresie danych
o instytuciji kierujacej i lekarzu. NIK pozytywnie ocenia rowniez przyjecie przez Szpital
zasad (polityki) rachunkowosci, ktore spetniaty wymogi okre$lone w ustawie z dnia
29 wrze$nia 1994 r. o rachunkowos$ci® oraz wdrozenie przez Szpital rachunku
kosztow. Gospodarka finansowa prowadzona byta w oparciu o plany finansowe,
przyjmowane w terminach umozliwiajgcych ich realizacje.

Natomiast NIK negatywnie ocenia: niezapewnienie odpowiedniego czasu
odpoczynku lekarzom i technikom rtg, co potencjalnie moze powodowac zagrozenie
dla zdrowia pacjentow, jak i dla samych lekarzy i technikdw, a takze - w obszarze
gospodarki finansowej: niepodejmowanie przez Szpital dziatan w celu dochodzenia
czesci naleznosci oraz nieterminowe regulowanie czesci sktadek na ubezpieczenia
spoteczne pracownikdw Szpitala. Ponadto, stwierdzone w tym zakresie
nieprawidtowo$ci dotyczyly: przekroczenia wydatkéw w odniesieniu do przyjetego
planu po zmianach, zawyzenia wartosci w jednej ze skierowanych do kontrahenta not
obcigzeniowych, nieterminowego przekazywania not ksiegowych — obcigzeniowych
do Wojewody Slaskiego oraz niedoszacowania ich wartosci, a takze nieterminowej
publikaciji raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej za lata 2021 i 2022.

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

1. Organizacja i realizacja Swiadczen zdrowotnych

1.1. Szpital posiadat aktualny i zgodny ze stanem faktycznym wpis do rejestru
podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg’.
(akta kontroli str. 6 — 193)
W okresie objetym kontrolg Szpital na podstawie art. 107 ust. 1 ustawy z dnia
15 kwietnia 2022 r. o dziatalnosci leczniczej8, zgtaszat organowi prowadzacemu
rejestr wszelkie zmiany danych objetych rejestrem w terminie 14 dni od dnia ich
powstania. W ww. okresie dokonat tacznie 13 zgtoszen® dotyczacych zmian
funkcjonowania dziatalnosci lecznicze;.
(akta kontroli str. 194 — 253)

4 Najwyzsza Izba Kontroli formutuje ocene ogoing jako ocene pozytywna, ocene negatywna albo ocene w formie
opisowej. W niniejszym wystapieniu zastosowano oceng w formie opisowe;.

5Dz. U. 22023 r., poz. 120 ze zm., dalej: ustawa o rachunkowosci.

6 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;.

7 Wg stanu na 8 marca 2024 r., ksiega rejestrowa nr 13313.

8Dz. Uz2024 r. poz. 799, dalej: udl.

9 W 2021 r. sze$ciokrotnie zgtaszano zmiany, w 2022 r. czterokrotnie oraz w 2023 r. trzykrotnie.
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W wyniku przeprowadzonych ogledzin'® pomieszczen, w ktorych funkcjonujg
jednostki organizacyjne Szpitala, ustalono, ze w dniach ogledzin funkcjonowaty
jednostki wykazane w ksiedze rejestrowej oraz w regulaminie organizacyjnym
Szpitala. Ponadto w dniach przeprowadzonych ogledzin odnotowano obecno$¢
pacjentbw w oddziatach szpitalnych i potwierdzono udzielanie $wiadczen
w godzinach wskazanych na tablicach informacyjnych.

(akta kontroli str. 254)

1.2. Szpital posiadat aktualny Regulamin organizacyjny, zawierajacy wszystkie
obligatoryjne elementy wymienione w art. 24 ust. 1 udl.
(akta kontroli str. 262 — 369)

1.3. W okresie objetym kontrolg w Szpitalu nie przeprowadzono konkursow na
stanowiska, o ktérych mowa w art. 49 ust. 1 pkt 2 - 5 udl.
(akta kontroli str. 432 — 432)
Jak wyjasnita Kierownik Dziatu Kadr, konkursy na pielegniarki i potozne oddziatowe
nie odbywaty sie ze wzgledu na obowigzujacy stan pandemii, a nastepnie stan
zagrozenia epidemicznego, ktory zostat odwotany z dniem 1 lipca 2023 r. W trakcie
nin. kontroli NIK przygotowywano 8 postepowan konkursowych. W listopadzie 2023 r.
rozpoczeto przygotowania do konkurséw, m.in. zwrécono sie do Okregowej Rady
Lekarskiej i Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych o wytypowanie kandydatow na
cztonkow komisji. W marcu 2024 r. Dyrektor Szpitala wydat zarzadzenia o powotaniu
Komisji Konkursowych, a w kolejnym przestano pisma do Przewodniczacych komisji
konkursowych o zatwierdzeniu sktadéw tych komisji.
(akta kontroli str. 433)

Wedtug Regulaminu organizacyjnego w Szpitalu oddziatami szpitalnymi kierowali
lekarze niebedacymi ordynatorami tych oddziatéw i w takich przypadkach nie
przeprowadzano konkurséw na stanowisko lekarza kierujgcego oddziatem (art. 49
ust. 7 udl).

(akta kontroli str. 261)

1.4. Wedtug stanu na 10 maja 2024 r. tacznie 77 komorek organizacyjnych Szpitala
udzielato Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw NFZ., m.in. na
Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii, Oddziale Anestezjologii i Intensywne;
Terapii Dzieciecej, Oddziale Chirurgicznym Ogolnym, w Pracowni Elektrofizjologi,
Zaktadzie Radioterapii.

(akta kontroli str. 442 — 443)
W latach 2021-2023 w Szpitalu liczba t6zek wyniosta, odpowiednio: 900, 854 i 845.
Liczba pacjentéw hospitalizowanych'" wyniosta, odpowiednio: 33 809, 37 765
i40 304. Liczba pacjentow leczonych ambulatoryjnie® wyniosta, odpowiednio:
140 193, 144 1981 152 524, a wartos¢ zawartej umowy z NFZ wyniosta, odpowiednio:
283 795,9 tys. zt, 366 427,5 tys. zt i 441 375,6 tys. zt.

(akta kontroli str. 444)

W ww. okresie liczba 0sdb zatrudnionych w Szpitalu ogdtem wyniosta odpowiednio:
2414, 2 365 i 2485, w tym zatrudnionych na podstawie umowy o prace ogdtem,
odpowiednio: 2 178, 2125 i 2216, w tym pracownicy medyczni'2, odpowiednio:
1696, 1644 i1 713 oraz pracownicy pozostali, odpowiednio: 482, 481 i 503.

10 Do ogledzin wybrano dwa budynki, w dwdch lokalizacjach, w ktérych bylo najwiecej m.in., poradni, gabinetéw
diagnostycznych czy pracowni, zlokalizowanych przy ul. Bialskiej 104/108 — budynek ,D" oraz przy ul. PCK 7
budynek ,D".

" Nalezy przez to rozumiec liczbe przyje¢ na hospitalizacje oraz liczbe wizyt/porad (wielokrotno$¢ przyje¢ jednego
pacjenta o danym numerze PESEL).

12Tj.: m.in. lekarze, pielegniarki, diagnosci laboratoryjni, fizjoterapeuci.
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Natomiast liczba 0séb zatrudnionych na podstawie uméw cywilnoprawnych ogdtem
wyniosta, odpowiednio: 236, 240 i 269, w tym pracownicy medyczni, odpowiednio:
235,239 269.
(akta kontroli str. 444)
Srednie wykorzystanie 16zek'3 szpitalnych dla poszczegélnych oddziatéw szpitalnych,
w 2021 r. w | kwartale ksztattowato sie w przedziale od 9,22%'* do 105,11%?,
w Il kwartale ksztattowato sie¢ w przedziale od 5,6%16 do 105,26%"7, w Ill kwartale
ksztattowato sie w przedziale od 1,58%18 do 104,41%'. W 2022 r. w | kwartale
ksztattowato sie w przedziale od 11,11%20 do 123,98%2!, w Il kwartale ksztattowato
sie w przedziale od 1,88%%2 do 111,34%23, w ll| kwartale ksztattowato sie w przedziale
od 24,45%2* do 118,43%?25. Natomiast w 2023 r., w | kwartale $rednie wykorzystanie
tozek ksztattowato sie w przedziale od 15,36%% do 118,21%%", w Il kwartale
ksztattowato si¢ w przedziale od 16,78%28 do 116,42%% , w IIl kwartale ksztattowato
sie w przedziale od 19,32%3° do 118,2%3'.
(akta kontroli str. 445 — 450)
1.5. W wyniku przeprowadzonych ogledzin tablic informacyjnych umieszczonych
w ogoinodostepnych miejscach w dwdch budynkach, w ktorych udzielano Swiadczen
zdrowotnych32 w Szpitalu, ustalono m.in, ze Szpital stosownie do § 11 ust. 1 ogélnych
warunkéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, stanowigcych zatgcznik do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrze$nia 2015 r. w sprawie ogolnych
warunkoéw umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej®3, podat do wiadomosci
Swiadczeniobiorcow w miejscu udzielania $wiadczen m.in. informacje o godzinach
I miejscach udzielania $wiadczen w poszczegdlnych zakresach swiadczen, a takze
informacje na temat udogodnien dla osob niepetnosprawnych. Stosownie do § 11
ust. 4 OWU, umiescit informacje m.in. w zakresie zasad zapiséw na porady i wizyt,
z uwzglednieniem Swiadczen udzielanych w warunkach domowych, trybu sktadania
skarg i wnioskow u $wiadczeniodawcy, praw pacjenta. Ponadto w miejscach
udzielania ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych umieszczono informacje ze
wskazaniem imienia i nazwiska osob udzielajgcych Swiadczen oraz godzin i miejsca
ich udzielania.
(akta kontroli str. 254)
Na tablicach informacyjnych zlokalizowanych przy stanowiskach rejestracii
w jednostkach organizacyjnych udzielajacych Swiadczer medycznych, nie wskazano

18 Wskaznik wyrazony w % liczony jako iloraz $redniej liczby dni, przez ktére 16zko byto zajete i liczby dni okresu
sprawozdawczego ($rednio w trzech pierwszych kwartatach kazdego roku 272 dni kalendarzowych), ktdrg
przyjmuije si¢ za 100.

4 Na Oddziale Okulistycznym.

15 Na Oddziale Neurologii.

16 Na Oddziale Okulistycznym.

7 W Zaktadzie Opiekuriczo-Leczniczym.

'8 Na Oddziale Gastroenterologii Ogolnej i Onkologicznej z pododdziatem Choréb Wewnetrznych.
19 Na Oddziale Neonatologicznym — inkubatory.

19 W Zaktadzie Opiekuriczo-Leczniczym.

2 Na Oddziale Okulistycznym.

21 Na Oddziale Udarowym.

22 Na Oddziale Okulistycznym.

23 Na Oddziale Rehabilitacji Neurologicznej.

24 Na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii Dziecigcej - tozka.

25 Na Oddziale Rehabilitacji Neurologicznej.

% Na Oddziale Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego

27 Na Oddziale Rehabilitacji Neurologicznej.

2 Na Oddziale Neonatologicznym — inkubatory.

29 Na Oddziale Rehabilitacji Neurologicznej.

30 Na Oddziale Neonatologicznym — inkubatory.

31 Na Oddziale Neonatologicznym — inkubatory.

31 Na Oddziale Rehabilitacji Neurologicznej.

32 Budynki ,D” zlokalizowane przy ul. Bialskiej 104/108 i ul. PCK 7 w Czgstochowie.

33 Dz. U. 22023 r. poz. 1194 ze zm., dalej: OWU.



adreséw oraz numerow telefondw najblizszego miejsca, w ktorym sg udzielane
$wiadczenia nocnej i$wigtecznej opieki zdrowotnej oraz numeréw telefondw
alarmowych ,112" i ,999” obstugiwanych w ramach systemu powiadamiania
ratunkowego. Ponadto nie zamieszczono informacji o adresie i numerze telefonu
wiasciwe] komorki wskazanej przez Prezesa NFZ, w ktdrej Swiadczeniobiorca uzyska
informacje o mozliwosci udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej przez innych
Swiadczeniodawcow, ktdrzy zawarli umowe z NFZ, o Srednim czasie oczekiwania na
dane Swiadczenie opieki zdrowotnej oraz o pierwszym wolnym terminie udzielenia
Swiadczenia, co szczegotowo opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci,

(akta kontroli str. 254)
Informacje o godzinach i miejscach udzielania swiadczen oraz o prawach pacjenta
Szpital zamiescit na stronie internetowej Szpitala®t. Wydzielono w niej odrebng
podstrone - ABC pacjenta - zawierajgcg podstawowe informacje dot. mu.in.
udostepnienia dokumentacji medycznej czy tez poradniki dot. edukacji pacjentow.
Umieszczono tam rowniez informacije dotyczace funkcjonowania oddziatéw, poradni,
pracowni i zaktadow w Szpitalu wraz z danymi teleadresowymi oraz danymi
organizacyjnymi.

1.6. Z informacji uzyskanych ze Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia® oraz od Rzecznika Praw Pacjenta, wynika m.in., Ze w okresie
objetym kontrolg (w latach 2021-2023) do ww. instytucji tacznie wptyneto
odpowiednio: 23, 22 i 11 skarg, z czego odpowiednio: jedna, jedna i dwie zwigzane
z ustalaniem kolejnosci dostepu do swiadczen medycznych.

(akta kontroli str. 454 — 460)
Na stronie internetowej Szpitala oraz na tablicach informacyjnych zlokalizowanych
m.in. przy stanowisku rejestracji ogdinej oraz rejestracji poradni zostata umieszczona
informacja o mozliwo$ci zapisania sie na liste oczekujacych. Wskazano w niej m.in.
kategorie medyczne przy rejestracii (przypadek stabilny, przypadek pilny), informacje
dla oczekujgcych, ze $wiadczeniodawca ma obowigzek odnotowa¢, m.in. imie
i nazwisko, numer PESEL, miejsce zamieszkania, nr telefonu, a takze rozpoznanie
lub powod przyjecia i planowany termin udzielenia $wiadczenia. Ponadto,
zamieszczono informacje dotyczacg uprawnien pacjentow do korzystania ze
Swiadczen opieki zdrowotnej poza kolejno$cia.

(akta kontroli str. 462)

Osobami odpowiedzialnymi za prowadzenie list oczekujacych oraz harmonogramow
przyje¢ byty m.in. rejestratorki oraz sekretarki medyczne.

(akta kontroli str. 463 — 477)
W wyniku ogledzin przeprowadzonych w obecnosci Kierownika Biura Dziatu Obstugi
Pacjenta i Rozliczen Medycznych potwierdzono, ze rejestracja pacjentow odbywata
sie na biezaco oraz ze $wiadczeniodawca umozliwit pacjentom umoéwienie sie na
wizyte (zarejestrowanie) w poradni przyszpitalnej drogq elektroniczng.

(akta kontroli str. 257 — 260)
W latach 2021-2023 taczna liczba osob oczekujacych we wszystkich jednostkach
udzielajacych $wiadczen medycznych w Szpitalu wyniosta, odpowiednio: 18 691,
22 7751 15931 dla przypadkéw stabilnych i odpowiednio: 629, 800 oraz 1 146 dla
przypadkéw pilnych. Najwyzszg liczbe oczekujacych odnotowano w 2022 r.,
natomiast najnizsza w 2023 r.

Najwyzszg liczbe oczekujgcych pacjentdw w latach 2021-2023 odnotowano m.in.
w Poradni Endokrynologii, odpowiednio: 844, 2220 i 2140 pacjentéw w przypadkach
stabilnych oraz odpowiednio: 6, 37 i 96 w przypadkach pilnych, w Poradni
Kardiologicznej przy ul. Bialskiej, odpowiednio: 2155, 1149 i 503 pacjentow

3 https://szpitalparkitka.com.pl
3 Dalej: SONFZ.



w przypadkach stabilnych oraz odpowiednio: 22, 40 i 64 w przypadkach pilnych,
w Poradni Onkologii odpowiednio: 2 838, 3 021 i 1476 w przypadkach stabilnych,
w poradni schorzen piersi odpowiednio: 3177, 3993 i 1182 w przypadkach
stabilnych oraz odpowiednio: 1, 12 w przypadkach pilnych.

Natomiast suma $redniego czasu oczekiwania (w dniach) na $wiadczenia medyczne
w Szpitalu, wyniosta odpowiednio: 4 976, 5 3016 312 w przypadkach stabilnych oraz
odpowiednio: 2 054, 1 824 i1 523 w przypadkach pilnych. W ww. latach wzrdst sredni
czas oczekiwania w przypadkach stabilnych oraz spadt Sredni czas oczekiwania dla
przypadkdw pilnych.

Najdtuzszy czas oczekiwania odnotowano m.in. w Poradni Endokrynologii,
odpowiednio (stabilne i pilne): 251 i 13, 177 i 132 oraz 329 i 98, Poradni Gastrologii
odpowiednio (stabilne i pilne): 1521 19, 192 i 137 oraz 214 i 38, Poradni Hepatologii
odpowiednio: 168 (stabilne) i 190 (pilne), 190 (stabilne) oraz 236 (stabilne), Poradni
Neurochirurgii odpowiednio (stabilne i pilne): 10176, 117 i 104 oraz 173 i 146.
(akta kontroli str. 478 — 486)

Przeprowadzona analiza3® list oczekujacych na udzielenie $wiadczenia opieki
zdrowotnej, wykazata, m.in., ze w 108 przypadkach odnotowano w nich informacje
o instytuciji kierujacej, lekarzu kierujgcym, we wszystkich przypadkach odnotowano
kategorie medyczng oraz we wszystkich przypadkach ustalono planowang date
przyjecia. W 13 przypadkach brak byto informacji o instytuciji kierujacej oraz lekarzu
kierujgcym, co szczegGtowo opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.

W analizowanej probie odnotowano tacznie 42 zmiany pierwotnie zaplanowanego
terminu Swiadczenia, w 11 przypadkach przyczyng byta prosba pacjentdéw, w trzech
przypadkach przyczyng byto przesunigcie grupowe, w dziewieciu przypadkach
wzgledy medyczne, w trzech przypadkach brak lekarza, w o$miu przypadkach inna
przyczyna z winy Swiadczeniodawcy, w dwdch btedne wpisanie terminu, w dwoch
brak wolnego terminu, w pozostatych czterech przypadkach przyczyng byty: brak
kompletu badan, brak przyje¢ planowych, rezygnacja pacjenta, przesuniecie terminu
na wczesniejszy.

(akta kontroli str. 487 — 499)
Analiza danych z systemu Rozliczeniowego AMMS37, w zakresie sposobu
postepowania w przypadku zwolnienia si¢ planowanego terminu, wykazata, ze
w badanym okresie nie odnotowano przesunie¢ kolejki oczekujacych.

(akta kontroli str. 500 — 503)

1.7. Analiza zatrudnienia w dwoch oddziatach Szpitala®®, wykazata, ze stan
zatrudnienia w zakresie liczby lekarzy i pielegniarek zgtoszonych do NFZ, wykazanej
w zatgczniku nr 2 ,Harmonogram-zasoby” do umowy oraz kwalifikacje personelu byty
zgodne z wymogami Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczer gwarantowanych
z zakresu leczenia szpitalnego okreslonymi w Zataczniku nr 3 do rozporzadzenia

% Do analizy wybrano facznie 121 przypadkoéw stabilnych i pilnych dla oddziatéw zabiegowych Szpitala , w ktorych
odnotowano najdiuzszy czas oczekiwania na $wiadczenia, tj. Oddziat Neurochirurgii, Ortopedii i Traumatologii
i Narzadu Ruchu oraz Chirurgii Naczyniowej,

37 Asseco Medical Management Solutions grupa systemow medycznych produkcji ASSECO Poland S.A., ktéra
m.in. miata na celu wspomaganie pracy szpitalnej izby przyje¢. UmoZliwiata opisanie wszystkich etapéw pobytu
pacjenta na izbie przyje¢ poczawszy od jego przyjecia, przez opis medyczny jego stanu (diagnoze), wykonanych
procedur, podanych lekdw, udzielonych konsultacji, az po moment opuszczenia izby (odmowa przyjecia,
skierowanie na oddziat, zgon). Aplikacja umozliwia prowadzenie ksiag szpitalnych: Ksiegi Gtéwnej, Ksiegi Odméw,
Harmonogramu przyje¢, Ksiegi Izby Przyje¢, Ksiegi Ratownictwa Medycznego, Ksiegi Zgondw oraz wykonywanie
podstawowej sprawozdawczosci z pracy izby przyjec.

% Do analizy wybrano oddziaty o najwigkszej liczbie 16zek w poszczegoinych latach: 2021, 2022 i 2023 r., tj.
Oddziat Chirurgii Ogolnej oraz Oddziat Ginekologii i Potoznictwa z Pododdziatem Patologii Cigzy i Ginekologii
Onkologiczne;.
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Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych
z zakresu leczenia szpitalnego®.
(akta kontroli str. 504 — 537)

1.8. Analiza*® zapewnienia bezpiecznego uzytkowania sprzetu i aparatury
wykorzystywanej do udzielania Swiadczen zdrowotnych, wykazata, Zze sprzet
i aparatura medyczna poddawane bylty badaniom i kontroli (przegladom
technicznym), zgodnie z zaleceniami producentéw lub autoryzowanego serwisu.
Pracownicy Szpitala obstugujacy badany sprzet zostali przeszkoleni w zakresie jego
obstugi.

(akta kontroli str. 538 — 593)
W badanej probie aparatury znajdowaty si¢ m.in.: akcelerator Versa HD, akcelerator
wysokoenergetyczny Infinity, Gamma Kamera SPEC-C, aparat do brachyterapii. Dla
ww. aparatury Szpital dysponowat decyzjami — zezwoleniami Prezesa Panstwowej
Agenciji Atomistyki na wykonywanie dziatalno$ci zwigzanej z narazeniem, wydanymi
na podstawie art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. Prawo atomowe*’,
a w pozostatych  przypadkach#?2  zezwoleniami Panstwowego Wojewodzkiego
Inspektora Sanitarnego na stosowanie danej aparatury.

(akta kontroli str. 594 — 612)

1.9. Szpital udzielat zaméwien na wykonywanie $wiadczen zdrowotnych podmiotom
prowadzacym dziatalno$¢ leczniczg lub osobom legitymujacym sie fachowymi
kwalifikacjami. W okresie objetym kontrolg (w latach 2021-2023) udzielono
odpowiednio: 52, 87 i 89 zamowien w ramach postepowan konkursowych oraz
odpowiednio: 23, 11 i 24 zamowien bez przeprowadzonego postepowania
konkursowego. Wartos¢ zrealizowanych zamdwien bez konkursu wyniosta
odpowiednio: 3 601,5 tys. zt, 126,8 tys. zt i 35661 tys. zt. Natomiast w przypadku
przeprowadzonych konkursow wartoS¢ zrealizowanych zaméwien wyniosta
odpowiednio: 46 742,6 tys. zt, 94 696,1 tys. zt i 57 260,8 tys. zt.
(akta kontroli str. 613 — 650)
W wyniku szczegdtowego badania trzech uméw zawartych bez przeprowadzonego
postepowania konkursowego?, ustalono m.in., Zze Szpital dokonat szacowania
przedmiotu zamoéwienia zgodnie z art. 26a udl, uwzgledniajac:
- catkowite szacunkowe wynagrodzenie dla przyjmujacego zamowienie bez
podatku od towardw i ustug, ustalone przez udzielajacego zamoéwienia z nalezytg
starannoscia,

- zamowienie nie zostato podzielone na czesci,

- zamodwienie zostato udzielone na czas oznaczony i w zwigzku z tym wartos¢
szacunkowa zamowienia zostata ustalona z uwzglednieniem okresu wykonywania
zamdwienia,

- ustalenia wartoci szacunkowej zamowienia dokonano nie wczesniej niz trzy
miesigce przed udzieleniem zamowienia,

- po ustaleniu warto$ci szacunkowej zaméwienia nie nastapita zmiana okoliczno$ci
majgcych wptyw na dokonane ustalenie wartosci szacunkowej zamdwienia.

39Dz. U. 22023 r. poz. 870, ze zm.

40 Do badania wybrano 10 sztuk aparatury medycznej o najwyzszej wartosci ksiegowej (poczatkowe;).
4Dz.U.z2023r. poz. 1173 ze zm.

42 Dotyczy tomografu komputerowego, angiografu Artis Zee Celling, Gamma Kamera SPEC-C, angiografu Azurion
7 M12, stacjonarnego aparatu RTG Ysio Max.

43 W 2021 r. na udzielanie $wiadczen zdrowotnych polegajacych na kwalifikacji do szczepien przeciwko COVID-
19 w punkcie przy ul. Bialskiej, w 2022 r. na wykonywanie badan laboratoryjnych dla zadeklarowanych pacjentéw
POZ przy Al. Niepodlegtosci 32, w 2023 r. na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w ramach petnienia lekarskich
dyzuréw medycznych na oddziale chirurgii i traumatologii dzieciecej przy ul. Bialskiej 104/118.
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Warto$¢ kazdej z analizowanych umoéw nie przekraczata wyrazonej w ztotych
rownowartosci kwoty 30 tys. euro.

Natomiast szczeg6towa analiza trzech postepowan konkursowych44 zakoriczonych
zawarciem umow wykazata, m.in., ze w dokumentacji z postepowania konkursowego
znajdowaty sie nastepujace dokumenty: ogtoszenie o postepowaniu, Regulamin
Konkursu Ofert wraz z zatgcznikami, oSwiadczenie o zobowigzaniu sie do zachowania
w tajemnicy informacji, o$wiadczenie o wykorzystaniu oprogramowania i sprzetu
komputerowego zgodnie z Systemem Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacii,
wzory umowy wraz z zatgcznikiem - Politykgq Zarzadzania JakoScig, wzory umowy
0 powierzeniu przetwarzania danych osobowych, wnioski 0 wszczecie postepowania
konkursowego, obliczenia wartosci szacunkowej zamdwienia, powofanie komis;i
konkursowej. Nie dokonywano aneksowania uméw (w tym zwiekszania stawek).
Analizowane umowy zawieraty wszystkie wymagane elementy, o ktorych mowa
w art. 27 ust. 4 udl.

(akta kontroli str. 651 — 655)

Jak wyjasnita kierownik Dziatu Uméw Medycznych: nadzor nad wykonaniem umow
0 udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez podmioty zewnetrzne Ilub osoby
legitymujace sie fachowymi kwalifikacjami sprawowany byt m.in. poprzez:

1) kontrole okresow obowigzywania umow;

2) kontrole wykorzystania wartosci uméw - weryfikacja co najmniej raz
W miesigcu;

3) weryfikacje dokumentow rozliczeniowych sktadanych przez podmioty
zewnetrzne lub osoby legitymujgce sie fachowymi kwalifikacjami, po
Zakonczeniu danego miesigca, 1.

a. weryfikowanie iloSci wykonanych godzin, procedur i zadan, itp.:

b. weryfikowanie poprawnosci obliczonego wynagrodzenia z zapisami
umowy: poprawnosc wskazanej stawki za wykonang godzine, stawki za
wykonane procedury medyczne, wynagrodzenia ryczaftowego,

c. weryfikacje przedstawianych harmonogramow pracy,

d. weryfikacje przedstawianych dokumentéw informujgcych
0 zaplanowanej nieobecno$ci, zastepstwach.

(akta kontroli str. 660)
W Szpitalu obowigzywat jednomiesieczny okres rozliczeniowy*.

W przypadku trzech sposrod sze$ciu objetych badaniem uméw o udzielanie
Swiadczern zdrowotnych#6, ww. umowy zawarto z pracownikami etatowymi,
zatrudnionymi w Szpitalu na umowe o prace. Stwierdzono przypadki $wiadczenia
przez te osoby nieprzerwanej pracy od 24 do 48 godzin, co szczegGtowo
opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowoSci.

44 W 2021 r. w zakresie petnienia dyzuréw przez technikéw elektroradiologii w Pracowni Hemodynamiki, ul. Bialska
104/118, w 2022 r. zakresie petnienia dyzuréw przez lekarzy psychiatrow przy ul. PCK 7, w 2023 r. w zakresie
zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych wraz z petieniem funkcji Przewodniczacego Zespotu Kontroli
Zakazen oraz udziat w ramach czlonkostwa w posiedzeniach Komitetu Kontroli Zakazer Szpitalnych
w Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym im. Najswietszej Maryi Panny w Czestochowie przy ul. Bialskiej
104/118.

45 Jednomiesieczny okres rozliczeniowy dotyczyt: uméw o prace, uméw z podmiotami prowadzacymi dziatalno$é
lecznicza, umdw z osobami legitymujacymi sie fachowymi kwalifikacjami.

46 Umowy zawartej w 2023 r. bez konkursu na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w ramach petnienia lekarskich
dyzuréw medycznych na Oddziale Chirurgii i Traumatologii Dzieciecej przy ul. Bialskiej 104/118 oraz dwdch umow
zawartych w wyniku konkursu: w 2021 r. w zakresie petienia dyzuréw przez technikéw elektroradiologow
w Pracowni Hemodynamiki, ul. Bialska 104/118 oraz w 2022 r. zakresie petienia dyzuréw przez lekarzy
psychiatrow przy ul. PCK 7.



1.10. Jak wyjasnita Dyrektor ds. Finansowych, Szpital udzielat Swiadczen
finansowanych bezpo$rednio przez pacjentéw w przypadku $wiadczen, na ktore miat
zawartg umowe z NFZ, jezeli:

- udzielono $wiadczenia medycznego nagtego pacjentowi nieubezpieczonemu;
w przypadku, gdy system eWUS nie potwierdza ubezpieczenia pacjenta oraz
pacjent nie zaprzecza braku ubezpieczenia (oSwiadczenie o ubezpieczeniu
pacjenta), sytuacja ta nie dotyczy pacjentéw, ktérym ustawowo przystuguje
Swiadczenie medyczne, np. dzieci,

- pacjent przebywa w zaktadzie opiekunczo - leczniczym dla wentylowanych
mechanicznie — zgodnie z odrebnymi przepisami.

(akta kontroli str. 663)

Szpital stosownie do art. 24 ust. 1 pkt 10 udl, okreslit organizacje procesu udzielania
$wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania opfat (w §158 Regulaminu
organizacyjnego oraz w zatgczniku nr 4 do ww. regulaminu). Zarzadzeniem Dyrektora
nr 97.2022 w sprawie sporzadzania faktur dla oséb nieubezpieczonych, okreslono
organizacje procesu udzielania Swiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania
opfat. Zgodnie z nig sekretarka medyczna uprawniona przez Kierownika oddziatu
miata sporzadzi¢ ,dyspozycie do wystawienia faktury”, w ktdrej zawarto dane
osobowe pacjenta z podaniem nr PESEL, imienia i nazwiska, adresu do
korespondencji, informacje dotyczace udzielonego $wiadczenia/ustugi, koszt
wykonanych $wiadczen/ustug.

(akta kontroli str. 351, 374 — 408, 428 - 430)
W latach 2021-2023 Szpital uzyskat tacznie przychody z tytutu udzielania odptatnych
$wiadczen medycznych w wysokosci odpowiednio: 2 566,9 tys. zt, 2 930,4 tys. zt
i 10 752,6 tys. zt, w tym odpowiednio: 1 543,9 tys. zt, 1 205,9 tys. zt i 1 298,9 tys. zt
od oséb fizycznych. Udzielat odptatne $wiadczenia w nastepujacych zakresach —
tytutach: badania pfatne osoby fizyczne (laboratoryjne,  mikrobiologia,
densytometryczne, EMG, EEG, konsultacje ITP), umowy na badania odptatne z SP
Z0OZ (laboratoryjne, mikrobiologia, densytometryczne, EMG, EEG, konsultacje ITP),
transport sanitarny chorych (osoby fizyczne), umowy na ustugi sterylizacji, umowy
na badania odptatne z NZOZ (laboratoryjne, mikrobiologia, densytometryczne,
EMG, EEG, konsultacje ITP), umowy na badania z pozostatymi jednostkami, np.
Komenda Policji, Zaktad Karny, Areszt Sledczy (laboratoryjne, mikrobiologia,
densytometryczne, EMG, EEG, konsultacje ITP ), pobyty na oddziatach szpitalnych
0s6b nieubezpieczonych oraz pacjenci Zaktadu Opiekuriczo-Leczniczego, umowy na
sterylizacje z SP ZOZ, umowy na sekcje i przechowywanie zwiok SP ZOZ.

(akta kontroli str. 667, 670, 673 — 677)

Szczegdtowa analiza 36 dokumentdw zwigzanych z uzyskanymi przychodami,
wykazata, m.in., ze Szpital we wszystkich przypadkach, w ktérych ustalit, iz byty to
osoby nieubezpieczone, wystawit dyspozycje dotyczaca pobrania optaty za udzielone
$wiadczenia, dyspozycja wskazywata czas pobytu oraz wskazanie procedury z grup
JGP. W czterech przypadkach po otrzymaniu potwierdzenia, iz dana osoba jest
ubezpieczona, Szpital dokonat korekt wystawionych tym osobom faktur za udzielone
$wiadczenia osobom nieposiadajacym mozliwosci bezptatnego prawa do korzystania
ze Swiadczen opieki zdrowotne;.

(akta kontroli str. 678 — 703)
1.11. W okresie objetym kontrolg Szpital byt kontrolowany przez SONFZ47,
odpowiednich konsultantéw krajowych i/lub wojewddzkich w dziedzinach, w ktorych

47 W zakresie realizacji zawartych umoéw na udzielanie $wiadczen zdrowotnych.
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udzielane byty stacjonarmne $wiadczenia zdrowotne, przez stacje sanitarno-
epidemiologiczne, organ zatozycielski lub inne podmioty.
W 2021 r. Szpital zostat raz skontrolowany przez SONFZ48, siedem razy przez
konsultantow wojewodzkich?®, dziesie¢ razy przez Powiatowg Stacje Sanitarno-
Epidemiologiczng?® oraz 18 razy przez organ zatozycielski i inne podmioty.
W 2022 r. Szpital zostat raz skontrolowany przez Konsultanta Wojewddzkiego ds.
Anestezjologii i Intensywnej Terapii, 16 razy przez PSSES! i Slaskiego Paristwowego
Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego®2 oraz 14 razy przez organ zatozycielski
i inne podmioty?3.
W 2023 r. Szpital byt dwukrotnie skontrolowany przez SONFZ (raz na podstawie art.
61w ust. 1 z dnia 27 sierpnia 2004 r.o Swiadczeniach opieki zdrowotne
finansowanych ze $rodkdw publicznych54 i raz w zakresie weryfikacji prawidtowos$ci
realizacji umowy nr 123/100147/03/8/2019 w obszarze prawidtowosci prowadzenia
listy oczekujacych) oraz jeden raz przez Matopolski Oddziat NFZ%. Szpital byt tez
trzykrotnie kontrolowany przez konsultantow wojewddzkich®, dwudziestokrotnie
kontrolowany przez SPWIS i PSSE 57 oraz 14 razy przez organ zatozycielski i inne
podmiotys8.

(akta kontroli str. 704 — 725)

W wyniku 15 zakoficzonych kontroli przez SONFZ oraz konsultantow wojewodzkich
w zakresie udzielania Swiadczen zdrowotnych w okresie objetym kontrolg,
w 11 przypadkach wydali oni tacznie 20 zalecen i wnioskéw pokontrolnych®®,
Sposrdd ww. zalecen i wnioskow pokontrolnych Szpital zrealizowat tacznie
17 zalecen, m.in. wykonano remont Oddziatu Gastroenterologii, przeszkolono
pielegniarki w zakresie pracy z lekiem cytostatycznym, doposazono Oddziat
Onkologiczny w pompy infuzyjne objetosciowe.

(akta kontroli str. 704, 710, 716)

Nie zrealizowano czesci zalecen w zakresie: wymiany aparatow RTG przytdzkowych,
remontu oddziatu neurochirurgii. W siedmiu przypadkach nie przestano odpowiedzi
na zalecenia i wnioski.

(akta kontroli str. 726 — 734)

48 W zakresie realizacji umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie udzielania $wiadczen
kobietom w cigzy.

49 Kontrolg objeto m.in, apteke szpitalna, dziatalno$¢ diagnostyczng i terapeutyczng — medycyny nuklearnej,
funkcjonowanie Oddziatu Reumatologii, Gastroenterologii, Zaktadu Radioterapii, Zaktadu Diagnostyki Obrazowe;.
% Dalej: PSSE, kontrolg objeto m.in. odpady medyczne, utworzenie trzech sal operacyjnych, bloki zywieniowe
przy ul. Bialskiej i PCK.

51 Kontrolg objeto m.in. blok zywieniowy przy ul. Bialskiej, wykonawstwo szczepieh personelu medycznego, oséb
dializowanych, pokasanych.

52 Dalej: SPWIS, kontrolg objeto m.in. przestrzeganie przepiséw BHP przy pracy przy polu elektromagnetycznym,
przestrzeganie warunkow ochrony radiologiczne;.

53 Kontrolg objeto m.in. zagadnienia dotyczace ochrony stosunku pracy, przestrzeganie praw osdb zaburzeniami
psychicznymi.

5 (Dz.U.z 2024 r. poz. 146 ze zm.) w zakresie weryfikacji prawidtowosci realizacji umowy nr 123/100147/03/2021
z dnia 25 stycznia 2021 r. o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne chirurgia ogélna
— zespot chirurgii jednego dnia.

5 W zakresie realizacji i rozliczenie/sprawozdanie $wiadczen w grupie JGP E12GOZW- leczenie inwazyjne.
Kontrola jeszcze nie zakoriczona.

% Kontrolg objeto m.in, realizacje ksztatcenia i doskonalenia zawodowego personelu, zgodnosci wykonywania
dziatalno$ci leczniczej z przepisami prawa, Oddziatu Neurochirurgii — w zakresie zgodno$ci wykonywania
dziatalno$ci leczniczej z przepisami prawa.

57 Kontrolg objeto m.in. wykonawstwa szczepien przeciw tezcowi u 0sob po ekspozycji, oceny stanu sanitarno-
technicznego wydawania positkéw przy ul. PCK.

% Kontrolg objeto m.in. wybrane zagadnienia z zakresu spraw organizacyjno-finansowych za lata 2021-2023,
nadzor nad pracowniami immunologii transfuzyjnej.

5 Np. wykona¢ remont oddziatu gastroenterologii, dokona¢ wymiany aparatéw do wykonywania rezonansu
magnetycznego, wymiany aparatéw RTG przytdzkowych, przeszkolenia pielegniarek w zakresie pracy z lekiem
cytostatycznym, doposazenia oddziatu w pomy infuzyjne objetoSciowe.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

Jak wyjasnit Dyrektor Szpitala, nie udzielono odpowiedzi z powodu niedopatrzenia
pracownika oraz z nadmiaru obowigzkow w stosunku do liczby pracownikow dziatu.
Brak realizacji wszystkich zalecen pokontrolnych wynikat z braku Srodkow.

(akta kontroli str. 662)

W  dziatalnosci kontrolowanej jednostki, w przedstawionym wyzej zakresie
stwierdzono nastepujace nieprawidtowosci:

1. Stwierdzono przypadki $wiadczenia pracy przez pracownikdéw etatowych Szpitala
(zatrudnionych na umowe o praceg) dodatkowo na podstawie umdéw o udzielanie
Swiadczen zdrowotnych, przy zachowaniu tego samego zakresu obowigzkow
i miejsca wykonywania pracy. Osoby te $wiadczyty te samg rodzajowo prace, jak
ta okreslona w umowie o prace, poza normalnym czasem pracy na podstawie umow
cywilnoprawnych zawartych przez Szpital z podmiotami zewnetrznymi na udzielanie
$wiadczen zdrowotnych. W przypadku lekarzy petnigcych dyzury na Oddziale
Chirurgii i Traumatologii Dzieciecej, w pieciu przypadkach w pazdzierniku 2023 r.
odnotowano ich ciggta prace od 40 godz. 25 min. do 48 godz.®, a na Oddziale
Psychiatrycznym odnotowano jeden przypadek ciagtej pracy 48-godzinneje.
W przypadku czterech technikow elektroradiologii w pazdzierniku 2021r.
w 17 przypadkach odnotowano ich ciggtq prace od 10 do 34 godzine. Powyzsze
stanowito naruszenie postanowien umoéw o prace zawartych z tymi osobami.
W umowach o prace zawartych z lekarzami zawarto bowiem nastepujace zapisy:
w przypadku petnienia lekarskiego dyzuru medycznego przez lekarza bedgcego
pracownikiem Udzielajgcego Zamowienia, lekarz ten jest zobowigzany do tzw.
,Z€JScia po dyzurze”, po uprzednim uzyskaniu akceptacji Kierownika Oddziatu, bgdz
0Soby przez niego upowaznionej, aw umowach o prace zawartych z technikami
elektroradiologii: Przyjmujgcy Zaméwienie bgdz tez technik petnigcy dyzur z ramienia
Przyjmujgcego Zamowienie nie moze petic dyzurow nastepujacych bezposrednio po
sobie.

(akta kontroli str. 655 — 659)

Dyrektor wyjasnit w tej sprawie, ze: Szpital (...) dokfada staranno$ci, aby nie
nastepowato wykonywanie tych samych czynno$ci przez pracownikow zatrudnionych
na podstawie umow o prace i umow cywilnoprawnych. Na realizacje $wiadczen

60 Lekarz T.K. rozpoczat prace 7.10.2023 r. o godzinie 7.00, a skoficzyt 9.10.2023 r. o godzinie 7.00 (48h ciagtej
pracy), lekarz A.Z. rozpoczat prace 13.10.2023 r. 0 godz. 14.35, a skonczyt 15.10.2023 r. 0 7.00 (40 h i 25 min.
ciagtej pracy) i ten sam lekarz rozpoczat prace 27.10.2023 r. 0 godz. 14.35, a skonczyt 29.10.2023 r. 0 7.00 (40 h
i 25 min. ciagtej pracy), lekarz Z.B. rozpoczat prace 21.10.2023 r. o godz. 7.00, a skoficzyt 23.10.2023 r. 0 7.00
(48 h ciagtej pracy), ), lekarz J.U. rozpoczat prace 21.10.2023 r. 0 godz. 7.00, a skoiczyt 23.10.2023 r. 0 7.00
(48 h ciagtej pracy).

61 Lekarz G.M. rozpocza} prace 5.10.2023 r. o godzinie 8.00, a skonczyt 7.10.2023 r. o godzinie 8.00 (48h ciagtej
pracy).

62 Technik G.M rozpocza} prace 6.10.2021 r. o godz. 23.00, a zakofczyt prace 7.10.2021 r. 0 godz.13.00 (14 h
ciagtej pracy), technik E.B. rozpoczat prace 3.10.2021 r. 0 godzinie 8.00, a zakonczyt prace 4.10.2021 r. 0 godz.
18.00 (34 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 15.10.2021 r. o godzinie 18.00 a zakoriczyt prace 16.10.2021 r. 0 godz.
83.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 18.10.2021 r. o godzinie 18.00 a zakonczyt prace 19.10.2021 r.
o0 godzinie 8.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 21.10.2021 r. o godzinie 18.00 a zakonczyt prace
22.10.2021 r. 0 godzinie 8.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczaf prace 24.10.2021 r. a zakofczyt prace 25.10.2021 r.
0 godzinie 13.00 (29 h ciagtej pracy), technik A.K., rozpoczat prace 8.10.2021 r. o godzinie 8.00 a zakonczyt prace
0 godzinie 18.00 (10 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 10.10.2021 r. o godz. 8.00, a zakonczyt prace
11.10.2021 r. 0 godz. 13.00 (29 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 12.10.2021 r. o godz. 23.00, a zakorczyt prace
13.10.2021 r. 0 godz. 13.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 14.10.2021 r. o godz. 23.00, a zakoriczyt prace
15.10.2021 r. 0 godz. 13.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 26.10.2021 r. o godz. 23.00, a zakoriczyt prace
27.10.2021 r. 0 godz. 13.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 28.10.2021 r. 0 godz. 23.00, a zakonczyt prace
29.10.2021 r. o0 godz. 18.00 (19 h ciagtej pracy) technik M.P., rozpoczat prace 4.10.2021 r. o godz. 18.00,
a zakonczyt prace 5.10.2021 r. o godz. 8.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 7.10.2021 r. o godz. 18.00,
a zakoriczyt prace 8.10.2021 r. 0 godz. 8.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 19.10.2021 r. o godz. 23.00,
a zakonczyt prace 20.10.2021 r. o0 godz. 13.00 (14 h ciagtej pracy), rozpoczat prace 23.10.2021 r. 0 godz. 8.00,
a zakonczyt prace 24.10.2021 r. o0 godz. 8.00 (24 h ciagtej pracy), rozpoczaf prace 29.10.2021 r. o godz. 13.00,
a zakonczyt prace 29.10.2021 r. 0 godz. 23.00 (10 h ciggtej pracy).
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zdrowotnych przez lekarzy chirurgdw dzieciecych, psychiatrow i technikow rtg zostaty
zawarte umowy cywilnoprawne z podmiotami zewnetrznymi wykonujgcymi
dziatalnosc¢ leczniczg w formie spotek, niepublicznych zaktadow opieki zdrowotney.
W zwigzku z ograniczong dostepnosciq wykwalifikowanego personelu, brakiem
mozliwosci pozyskania innych 0sob o odpowiednich kwalifikacjach, zdarza sie ze dla
podmiotéw tych, w ramach swojego wolnego czasu, wykonuje czynnosci personel,
ktory ma réwniez zawarte umowy o prace ze Szpitalem. Szpital troszczy sie
0 zapewnienie catodobowej specjalistycznej opieki medycznej, a tym chroni zdrowie
i zycie pacjentow. Niezaleznie od danej sytuacji Szpital w przypadku wskazanych grup
personelu podejmuje roznego rodzaju dziatania majgce na celu rozszerzenie
specjalistycznej kadry medycznej. Niemniej jednak majgc na uwadze dostepno$c
specjalistow z zakresu chirurgii dzieci w wojewddztwie slgskim oraz wojewodztwach
oSciennych, nalezy mie¢ na wzgledzie ilo$¢ specjalistow dostepnych w systemie
ochrony zdrowia oraz fakt, iz che¢ dopeftnienia wszystkich formalnoSci
administracyjnych ze strony Dyrekcji Szpitala wigzataby sie z duzym ryzykiem
zawieszenia dziatalnoSci- zamknigcia dziatalno$ci oddziatu chirurgii dla dzieci, a tym
samym rezygnacji z kontraktu z NFZ i drastycznym ograniczeniem dostepnoSci do
udzielania $wiadczen medycznych tego typu w podtocnej czesci wojewddztwa
Slgskiego, pofudniowej czeSci wojewodztwa f0dzkiego oraz potnocnozachodniej
czesci wojewodztwa opolskiego.

(akta kontroli str. 661 — 662)

W ocenie NIK, w zaistniatych powyzej przypadkach dtugotrwatego $wiadczenia pracy
przez lekarzy z Oddziatéw: Chirurgii i Traumatologii Dzieciecej oraz
Psychiatrycznego, a takze technikow rtg, naruszano postanowienia uméw o prace
zawartych z tymi osobami, a takze omijano przepisy art. 97 ust. 1 i 2 udl, zgodnie
z ktorymi pracownikowi przystuguje w kazdej dobie prawo do co najmniej 11 godzin
nieprzerwanego odpoczynku, a pracownikowi petnigcemu dyzur medyczny ww. okres
odpoczynku powinien by¢ udzielony bezpo$rednio po zakonczeniu petnienia dyzuru
medycznego. Ponadto, art. 132 § 1 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy®3
zawiera analogiczny przepis dotyczacy nieprzerwanego odpoczynku dobowego.
Zdaniem NIK, pomimo ze przepisy Kodeksu pracy nie obowigzujg 0sob udzielajgcych
Swiadczen na podstawie umdw cywilnoprawnych, to niezapewnienie im
odpowiedniego czasu odpoczynku mogto powodowac ich przemeczenie i rowniez
negatywnie wptywac na sposdéb udzielania $wiadczen w oddziatach, a w skrajnych
przypadkach — stwarza¢ takze zagrozenie dla zdrowia pacjentow, jak i samych os6b
udzielajacych tych Swiadczen.

2. W dwoch gtéwnych budynkach Szpitala przy ul. Bialskiej 104/118 i PCK 7
w Czestochowie, brak byto informacji o adresie oraz numerze telefonéw najblizszego
miejsca, w ktérym sg udzielane Swiadczenia nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej
oraz numerow telefondéw alarmowych ,112”i,999” obstugiwanych w ramach systemu
powiadamiania ratunkowego. Ponadto przy stanowiskach rejestracji w ww.
budynkach nie zamieszczono informacji o adresie i numerze telefonu wiasciwej
komorki wskazanej przez Prezesa NFZ, w ktdrej $wiadczeniobiorca uzyska informacie
o mozliwodci udzielenia $Swiadczenia opieki zdrowotnej przez innych
Swiadczeniodawcow, ktorzy zawarli umowe z NFZ, o Srednim czasie oczekiwania na
dane $wiadczenie opieki zdrowotnej oraz o pierwszym wolnym terminie udzielenia
Swiadczenia. Stanowito to naruszenie przepisow § 11 ust. 4 pkt. 8 i 10a OWU.

(akta kontroli str. 254)

83Dz. U. 22023 r. poz. 1465 ze zm., zwanej dalej: Kodeks pracy.
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Jak wyjasnita p.o. Kierownika Dziatu Organizacyjnego, brak zamieszczenia informacji
na tablicach wynikat z niedopatrzenia pracownika.

(akta kontroli str. 261)
W trakcie kontroli umieszczono informacje na ww. budynkach, w zakresie: adresu
oraz numerow telefondw najblizszego miejsca, w ktorym sg udzielane $wiadczenia
nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej, numerdw telefondéw alarmowych ,112” i ,999”
obstugiwanych w ramach systemu powiadamiania ratunkowego oraz umieszczono
informacje w zakresie: adresu i numeru telefonu wtasciwej komdérki wskazanej przez
Prezesa NFZ, w ktorej Swiadczeniobiorca uzyska informacje o mozliwosci udzielenia
Swiadczenia opieki zdrowotnej przez innych Swiadczeniodawcow, ktorzy zawarli
umowe z NFZ, $redniego czasu oczekiwania na dane $wiadczenie opieki zdrowotnej
oraz o pierwszym wolnym terminie udzielenia Swiadczenia.

(akta kontroli str. 256)

3. W 13 sposrod wszystkich 30 badanych przypadkow w latach 2021-2023,
w prowadzonym harmonogramie przyje¢ na Oddziat Chirurgii Naczyniowej w 2021
12022 r. w systemie AMMS brak byto informacji o instytuciji kierujacej oraz lekarzu
kierujgcym, co $wiadczy o nierzetelnym wprowadzaniu danych w powyzszym
zakresie w ww. systemie.

(akta kontroli str. 465 i 491 — 492)

Sekretarka Oddziatu Chirurgii Naczyniowej, ktdrej obowigzkiem byto wprowadzanie
ww. informaciji, wyjasnita, Ze przez przeoczenie nie uzupetnita tych danych w systemie
AMMS.

(akta kontroli str. 735)

NIK pozytywnie ocenia dziatalnos¢ Szpitala w zakresie organizacji i realizacji
Swiadczen zdrowotnych. Szpital wykorzystywat aparature i sprzet medyczny
posiadajacy wymagane przeglady techniczne oraz prawidtowo przygotowywat
i przeprowadzat konkursy ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych. Posiadat tez
aktualny wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg oraz
aktualny regulamin organizacyjny. Stwierdzone nieprawidtowos$ci w tym zakresie
(usunigte w trakcie kontroli) dotyczyty niepetnej informacji dla pacjentéw m.in.
w zakresie informacji o miejscu, w ktorym sg udzielane $wiadczenia nocnej
i Swigtecznej opieki zdrowotnej oraz numeréw telefonéw alarmowych ,112” i ,999”,
a takze nierzetelnie prowadzonego Harmonogramu przyje¢ w zakresie danych
o instytuciji kierujacej i lekarzu.

Natomiast NIK negatywnie ocenia brak zapewnienia odpowiedniego czasu
odpoczynku lekarzom i technikom rtg, co potencjalnie moze powodowac zagrozenie
dla zdrowia pacjentow, jak i dla samych lekarzy i technikdw.

2. Sytuacja ekonomiczno - finansowa Szpitala

2.1. Obowigzujace od 1 stycznia 2024 r. Zasady (polityka) rachunkowosci
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Naj$wietszej ~ Maryi Panny
w Czestochowieb4 spetniaty wymogi art. 10 ust. 1 2 ustawy o rachunkowosci, tj. m.in.
okreslono w nich rok obrotowy (przyjeto, ze rok obrotowy jest rokiem kalendarzowym),
opracowano zaktadowy plan kont, ustalajacy wykaz kont ksiegi gtownej, opisano
zasady klasyfikowania zdarzen na kontach, jak rowniez system przetwarzania
danych, w tym: sposob ochrony danych i ich zbiordw.

64 Przyjeta zarzadzeniem Dyrektora nr 4.2024 z dnia 8 stycznia 2024 r., dalej: Polityka rachunkowo$ci.
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Zgodnie z zapisami w Polityce rachunkowosci ksiegi rachunkowe Szpitala
prowadzone byly z wykorzystaniem oprogramowania komputerowego, okreslono
wersje oprogramowania i date rozpoczecia jego eksploatacii
Z systemem finansowo-ksiegowo-kosztowym wspotpracowaty moduty: $rodki trwate,
wyposazenie, kasa, rejestr bankowy, rejestr sprzedazy, rejestr zakupu, rejestr VAT,
w tym Jednolity Plik Kontrolny, gospodarka materiatowa, koszty, wycena procedur
medycznych, kadry i ptace, import-eksport.
W Polityce rachunkowosci odniesiono sie réowniez do zagadnienia rezerw
pracowniczych, ktore tworzone miaty by¢ na $wiadczenia urlopowe, nagrody
jubileuszowe, $wiadczenia emerytalne, naprawy gwarancyjne. Do ewidencjonowania
kosztéw w tym zakresie stuzyto konto zespotu 5 — Koszty wedtug typoéw dziatalnosci
I ich rozliczenie, konto 551 — Koszty ogdlnozaktadowe — rezerwy pracownicze.

(akta kontroli str. 749-801)

2.2. Dyrektor Szpitala uwzglednit w obowigzujacej Polityce rachunkowo$ci standardy
rachunku kosztow, o ktorych mowa w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
26 pazdziernika 2020 r. w sprawie zalecen dotyczacych standardu rachunku kosztow
u $wiadczeniodawcdw®s i standardy te zostaty w Szpitalu wdrozone.

(akta kontroli str. 749-801,1425-1493)

2.3. Gospodarka finansowa Szpitala w latach 2021-2023 prowadzona byta w oparciu
o roczne plany finansowe, ustalone i zatwierdzone przez Dyrektora oraz pozytywnie
zaopiniowane przez Rade Spoteczng®, czym spetniony zostat wymadg art. 48 ust. 2
pkt 2 lit. a udl. Plany finansowe uwzgledniaty prognozowane przychody oraz koszty
Szpitala i zostaty opracowane w terminach umozliwiajacych prowadzenie gospodarki
finansowej od 1 stycznia kazdego roku. W trakcie kazdego roku wprowadzane byty
rowniez korekty celem ich aktualizacji.
W latach 2021-2023 wystapity przekroczenia wykonania wydatkow w odniesieniu do
przyjetego planu po zmianach, co opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowoSci.
(akta kontroli str. 802-828, 1126-1128a)

2.4. Wysoko$¢ przychodéw Szpitala w poszczegdlnych latach objetych kontrolg
wyniosta facznie: w 2021 r. - 395 430,8 tys. zt, w 2022 r. — 423 562,9 tys. zt, w 2023 r.
-499 835,8 tys. zt.

Najwiekszg cze$¢ przychodow stanowita grupa przychody netto ze sprzedazy
produktow, ktére w poszczegdinych latach wyniosty: w 2021 r. — 366 308,9 tys. zt
(93% przychodéw ogotem), w 2022 r. — 390 712,2tys. zt (92%), w 2023 r. —
467 483,6 tys.zt (94,53%). Na kwoty te skiadaty sie przede wszystkim ustugi
lecznicze finansowane przez NFZ67, $rodki z Ministerstwa Zdrowia na finansowanie
zatrudnienia rezydentow®, pozostate przychody (w tym m.in. $wiadczenia odptatne
na rzecz innych podmiotéw; Swiadczenia komercyjne dla oséb prywatnych, wynajem
powierzchni, ustugi parkingowe).

W grupie pozostafe przychody operacyjne kwoty wyniosty: w 2021 r. - 28 952,1 tys. zt
(7% przychoddéw ogotem), w 2022 r. — 32603, 2 tys. zt (8%), w 2023 r. -
30 794,2 tys. zt (6 %).

85 Dz.U. poz. 2045, dalej: rozporzadzenia w sprawie dotyczacych standardu rachunku kosztow.

8 Uchwaly Rady Spotecznej Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Naj$wietszej Marii Panny
w Czestochowie (kadencja 2019-2023) w sprawie planu finansowego: na 2021 r. nr 116.2020 z dnia 18 grudnia
2020 r.; na 2022 r. nr 205.2021 z dnia 29 grudnia 2021 r.; na 2023 r. nr 264.2022 z dnia 19 grudnia 2022 r.
Uchwaly Rady Spotecznej Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Najswietszej Marii Panny
w Czestochowie (kadencja 2023-2027) w sprawie planu finansowego na 2024 nr 2.2023 z dnia 14 grudnia 2023 r.
67 W kolejnych latach wyniosty: w 2021 r. — 359 320,8 tys. zt, w 2022 r. — 388 837,4 tys. zt, w 2023 r. -
454 8331 tys. zt.

88 W kolejnych latach wyniosty: w 2021 r. -5 072,6 tys. zt, w 2022 r. -- 5 440,3 tys. z}, w 2023 r. — 6 639, 6 tys. zt.
89 W kolejnych latach wyniosty: w 2021 r. — 5 002,8 tys. zt, w 2022 r. - 5 613,5 tys. z, w 2023 r. — 14 073,6 tys. zi.
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W grupie przychody finansowe (przychody pochodzace z odsetek) kwoty wyniosty:
w2021 r. - 169,7 tys. zt , w 2022 r. — 2475 tys. zt, w 2023 r. — 1 558,0 tys. zt.
(akta kontroli str. 831-833)

Koszty Szpitala w poszczegdinych latach objetych kontrolg wyniosty tacznie: w 2021 r.
—-400 141,6 tys. zt, w 2022 r. — 429 965, 2 tys. z, w 2023 r. - 505 542, 9 tys. zt.
Najwiekszg czes¢ kosztdw stanowity wynagrodzenia, ktore w poszczegdinych latach
wyniosty: w 2021 r. — 164 162,8 tys. zt (41% kosztow ogdtem), w 2022 r. -
181 928,6 tys. zt(42%), w 2023 r. — 209 249,6 tys. zt (41%)°.
Drugq grupe kosztow stanowity ustugi obce (medyczne i niemedyczne), ktore
w kolejnych latach wyniosty: w 2021 r. — 94 114,6 tys. zt (24,% kosztéw ogdtem),
w 2022 r. — 93 397,5 tys. zt (22%), w 2023 r. — 114 489,3 tys. zt (23,%)"". Trzecig co
do wielkosci grupe kosztow stanowity koszty zuzycia materiatéw i energii, ktdre
w kolejnych latach wyniosty: w 2021 r. — 89 192,9 tys. zt (22% kosztéw ogdtem),
w2022 r.— 91 534,1 tys. zt (21%), w 2023 r. — 112 637,8 tys. zt (22%)72.
W pozostatych grupach kosztow:
- sktadki na rzecz Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych (ZUS) i inne $wiadczenia na
rzecz pracownikow - w latach 2021-2023 koszty ksztattowaty sie na poziomie:
34 491,7 tys. zt (9%), 38 218,9 tys. zt (9%), 43 447,8 tys. zt (9%),
- amortyzacja - koszty ksztattowaly sie na poziomie: 16 285,7 tys. zt (4%),
22 804 ,7 tys. zt (5%), 23 488,7 tys. zt (5%),
- pozostate koszty rodzajowe - ksztattowaty sie na poziomie: 1 018,1 tys. zi),
1215,0tys. zt, 1 316,3 tys. zi,
- podatki i optaty - koszty ksztattowaty sie na poziomie: 875,9 tys. zt , 866,5 tys. zt,
913,3 tys. zt.

(akta kontroli str. 829-830)

Laczne przychody osiagniete przez komorki organizacyjne udzielajace swiadczen
zdrowotnych w kolejnych latach wyniosty: w 2021 r. — 395 430,8 tys. zt, w 2022 r. -
423 562,9 tys. ztiw 2023 r. - 507 042,3 tys. zt.

Najwyzsze przychody w kolejnych latach zostaty osiggniete w nastepujgcych
komoérkach:

-w 2021 r.: Zaktad Radioterapii - 3 730,6 tys. zt; Oddziat Anestezjologii i Intensywnej
Terapii (przy ul. Bialskiej) — 1698,5 tys.zh; Oddziat Obserwacyjno-Zakazny -
1391,0 tys. z,

-w 2022 r.: Zaktad Radioterapii — 5 062,2 tys. zt; Oddziat Anestezjologii i Intensywne;j
Terapii (przy ul. PCK) — 3 083,7 tys. z; Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii
(przy ul. Bialskiej) — 2 467,1 tys. zt,

0 W tym wynagrodzenia z tytutu:

- umoéw o prace wyniosty odpowiednio: 163 347,9 tys. zt (41% kosztéw ogotem); 181 171,5 tys. zt (42%);
208 4478 tys. zt (41%),

- umow zlecenia wyniosty odpowiednio: 804,2 tys. zt(0,2% kosztow ogotem), 718,3 tys. zt(0,2%), 801,9 tys. zt
(0.2%),

- uméw o dzieto wyniosty: w 2021 r. - 10,8 tys. ztiw 2022 r. - 38,7 tys. .

"Z tego:

- ustugi medyczne wyniosty odpowiednio: 12 572,0 tys. zt (3% kosztow ogdtem); 13 627,5 tys. zt (3%);
14 593,3 tys. zt(3%),

- ustugi niemedyczne wyniosty odpowiednio: 81 542,6 tys. zt (20% kosztéw ogdtem); 79 770,0 tys. zt (19%);
99 896,1 tys. zt (20%).

27 tego:

- zuzycie materiatéw niemedycznych wyniosto odpowiednio: 4 448,4 tys. zt (1% kosztéw ogétem), 4 903,8 tys. zt
(1%), 7 556 ,7 tys. zt (1%),

- zuzycie materiatow medycznych wyniosto odpowiednio: 77 792,7 tys. zt (19% kosztow ogdtem), 79 593,3 tys. zt
(19%), 95 330,3 tys. zt (19%),

- zuzycie energii wyniosto odpowiednio: 6 951,7 tys. zt (2% kosztéw ogdtem); 7 036,9 tys. zt (2%); 9 750,9 tys. zt
(2%).
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- w 2023 r.: Zaktad Radioterapii — 13 332,5 tys. zt; Oddziat Chirurgii Onkologicznej
z Pododdziatem Chordb Piersi — 4 570,5 tys. zt; Oddziat Neurologii i Udarowy —
4108,1 tys. zt.
taczne koszty poniesione przez komorki organizacyjne udzielajgce $Swiadczen
zdrowotnych w kolejnych latach wyniosty: w 2021 r. — 414 701,3 tys. zt, w 2022 r. -
455 161,2tys. ztiw 2023 r. 540 207,3 tys. zt.
Najwyzsze koszty w kolejnych latach zostaty wygenerowane w nastepujacych
komoérkach:
- w 2021 r.: Oddziat Ginekologii i Potoznictwa z Pododdziatem Patologii Cigzy
i Ginekologii Onkologicznej — 4 586,9 tys. zh Oddziat Chirurgiczny Ogolny —
3 213,6 tys. zt; Szpitalny Oddziat Ratunkowy — SOR - 3 125,9 tys. zt,
-w 2022 r.;: Szpitalny Oddziat Ratunkowy — SOR - 6 426,0 tys. zt; Oddziat Chirurgiczny
Ogdlny — 4 602,4 tys. zt; Oddziat Ginekologii i Potoznictwa z Pododdziatem Patologii
Cigzy i Ginekologii Onkologicznej — 4 483,2 tys. z,
- w 2023 r. - Szpitalny Oddziat Ratunkowy — SOR - 10 363,9 tys. zt; Oddziat
Ginekologii i Potoznictwa z Pododdziatem Patologii Cigzy i Ginekologii Onkologiczne;
- 6307,0 tys. zt; Oddziat Chirurgiczny Ogdlny — 5 918,7 tys. zt.

(akta kontroli str. 834-836)

2.5. Wysokos¢ nalezno$ci ogotem wg stanu na 31 grudnia 2023 r. wyniosta
61480,7 tys. zt, z tego: nalezno$ci niewymagalne stanowity 58 793,1 tys. zt (96%),
pozostate 2 687,6 tys. zt (4%) to nalezno$ci wymagalne’s.

(akta kontroli str. 837-861)

Szczegotowym badaniem objeto pie¢ najwiekszych kwotowo naleznosci
przeterminowanych wg stanu na 31 grudnia 2023 r. o tacznej wartosci 765 066,30 zt.
Trzy noty obcigzeniowe na faczng kwote 621,3 tys. zt"4, wystawione zostaly na
kontrahenta, u ktérego Szpital dokonywat zakupu wyposazenia medycznego
i niemedycznego niezbednego do przystosowania oddziatow szpitalnych do
przyjmowania pacjentdw z podejrzeniem zakazenia COVID-19. Wobec kontrahenta
Szpital podejmowat dziatania zmierzajace do odzyskania naleznosci, ostatecznie
jednak dziatania te okazaty sie nieskuteczne z uwagi na upadto$¢ podmiotu.
Warto$¢ w jednej nocie obcigzeniowej zostata zawyzona, co opisano w sekcji
Stwierdzone nieprawidtowosci.

Dwie noty ksiegowe na taczng kwote 143,8 tys. zt'5, zostaty wystawione 31 stycznia
2022 r. na Slaski Urzad Wojewodzki, w zwiazku z realizacjg zawartej umowy7 na
wyptaty dodatkéw do wynagrodzer dla lekarzy petnigcych funkcje kierownikdw
specjalizacji, o ktérych mowa w art. 16m ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r.
0 zawodach lekarza i lekarza dentysty’’.

37 tego : do 15 dni — 258,3 tys. zt (0,5% ogdtu naleznosci); 16-30 dni — 186,0 tys. zt (0,3%); 31-90 dni -
215,8 tys. zt (0,4%); 91-180 dni — 162,7 tys. zt(0,3%); 181-365 dni - 392,7 tys. zt (0,6%), powyzej 12 miesiecy —
1837,9tys. zt(3%).

4 Noty obcigzeniowe:

a) zdnia 28 lutego 2022 r. na kwote 266,3 tys. zt tytutem kary umownej za reklamacje t6zek szpitalnych w zwiazku
z przekroczeniem deklarowanego czasu reakcji na zgtoszona awarig naprawy sprzetu lub osprzetu, w wysokosci
0,5% warto$ci brutto zamoéwienia

b) Z dnia 20 czerwca 2022 r. na kwote 267,0 tys. zt tytutem kary umownej za reklamacje tozek szpitalnych
w zwigzku z przekroczeniem deklarowanego czasu reakcji na zgtoszona awarie naprawy sprzetu lub osprzetu,
w wysokosci 0,5% warto$ci brutto zamdwienia

c) Zdnia 31 grudnia 2020 r. na kwote 88,0 tys. 0 zt tytutem kary umownej w zwigzku z dostarczeniem przedmiotu
umowy poza terminem obowigzywania umowy.

75 Noty ksiegowe z dnia 31 stycznia 2022 r.: nr 1 na kwote 71,0 tys. zt (za Il kwartat 2021 r.)i nr 2 na kwote
72,8 tys. zt (za | kwartat 2021 r.).

6 Umowa nr 3021/03/119 z dnia 31 marca 2021 r., dalej Umowa na wyptaty dodatkéw do wynagrodzen dla lekarzy
petnigcych funkcje kierownikow specjalizacii .

7Dz, U. 22023 r. poz. 1516 ze zm., dalej: ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty.
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Od dat wystawienia ww. not Szpital nie podejmowat dziatan zmierzajacych do
odzyskania naleznosci z tego tytutu. Dopiero w trakcie kontroli, tj. 18 kwietnia 2024 r.
skierowat wezwanie do zaptaty. Ponadto stwierdzono, ze obie noty ksiegowe
wystawione zostaty po terminie wynikajacym z umowy na dodatki dla kierownikow
specjalizacji, a kwoty w nich podane byly btednie obliczone (niedoszacowane).
Powyzsze zostato opisane w sekcji Stwierdzone nieprawidfowosci.
W wyniku wprowadzonych przez Szpital korekt taczna kwota nalezno$ci z tego tytutu
ulegta zwiekszeniu o 5,8 tys. zt i wyniosta 149,6 tys. zI8.

(akta kontroli str. 957)

Analizie poddano ponadto 50 kolejnych naleznosci przeterminowanych wg stanu na
31 grudnia 2023 r. o najwyzszych warto$ciach, na taczng kwote 653,7 tys. zt.
Nalezno$ci te obejmowaty m.in.: koszty realizacji umowy na prowadzenie szkolen
specjalizacyjnych lekarzy petnigcych funkcje kierownikdw specjalizacii, (Il i IV kwartat
2021 r.); nieoptacone koszty pobytu pacjentow w Szpitalu.

Analiza opierata sie o0 sporzadzony przez Szpital opis podjetych dziatan dotyczacych
tych naleznosci, a w jej wyniku ustalono Zze: w 2024 r. odzyskano nalezno$ci na taczng
kwote 160,5 tys. zt (12 przypadkéw), wobec 28 naleznosci o tacznej wysokosci
217,2 tys. zt sprawy zostaty skierowane na droge sadowa (dziewie¢ przypadkow) lub
wysytane byty wezwania (19 przypadkéow). Natomiast wobec 10 z tych nalezno$ci na
taczna kwote 276,0 tys. zt do czasu rozpoczecia kontroli NIK, Szpital nie podejmowat
dziatan zmierzajacych do odzyskania $rodkow finansowych, co zostato opisane
w sekcji Stwierdzone nieprawidtowoSci.

(akta kontroli str. 955-956,1722-1723)

Ponadto na podstawie obowigzujgcej umowy na prowadzenie szkolen
specjalizacyjnych lekarzy petnigcych funkcje kierownikéw specjalizacji, Szpital mogt
sie ubiegac o $rodki z tego tytutu za lata 2022 i 2023. Dopiero w trakcie kontroli NIK
wystawione zostaty kwartalne noty obcigzeniowe za 2022 r. na taczng kwote
267,1 tys. z79. Niepodejmowanie dziatari zwigzanych z dochodzeniem naleznosci za
2022 r. oraz brak wyptat dodatkdw z tego tytutu w 2023 r. zostato opisane w sekcji
Stwierdzone nieprawidtowosci.

(akta kontroli str. 918-926,1529-1530,1893,1900-1903)

2.6. W sprawozdaniach finansowych za lata 2021-2023 Szpital wykazywat strate
netto. W kolejnych latach strata ta wyniosta: w 2021 r. - 19 677,5 tys. zt, w 2022 r. -
32 607,6 tys. zt, w 2023 r. - 33 936,7 tys. zt.

Dyrektor Szpitala stwierdzit, ze ww. straty wynikaty z zanizonej wyceny procedur
bowiem: wycena procedur jest zawarta w katalogach $wiadczen NFZ ogtaszanych
w zarzadzeniach Prezesa NFZ. Swiadczeniodawcy nie majg mozliwosci odrebnego
negocjowania cen $wiadczen z NFZ nawet mimo zmian w otoczeniu gospodarczym.
Brak dynamicznego dostosowania wycen $wiadczen ze strony NFZ zwfaszcza
W Okresie wysokiej inflacji oraz ustawowych podwyzek wynagrodzen w znacznym
stopniu jest przyczyng dramatycznego pogorszenia wynikéw finansowych podmiotow
publicznych. Z jednej strony medyczne podmioty publiczne sgq obligowane do
zabezpieczenia Swiadczen, nawet nierentownych, poniewaz ich organy tworzgce sq
obligowane do organizacji i zapewnienia tych $wiadczen zgodnie z zapisami ustawy

78 Noty ksiegowe:

- nr 1 z dnia 31 stycznia 2022 r. na kwote 71,0 tys. zt (za Illl kwartat i nr 38 z dnia 27 maja 2024 r. na kwote
291ys. 14,

-nr 2 zdnia 31 stycznia 2022 r. na kwote 72,8 tys. zt (za | kwartat 2021r.) i nr 39 z dnia 27 maja 2024 r. na kwote
291tys. 2t

79 Noty ksiegowe z dnia 7 czerwca 2024 r.: nr 42 na kwote 64,7 tys. zt, nr 43 na kwote 68,2 tys. zt, nr 44 na kwote
65,8 tys. zt i nr 45 na kwote 68,4 tys. zt.

18



0 samorzadzie wojewodztw. Mamy, wigc Sytuacje, w ktorej konstrukcja
poszczegolnych przepisdw prawa poczgwszy od ustawy o $wiadczeniach, poprzez
rozporzadzenia ministra zdrowia oraz zarzadzenia Prezesa NFZ sq przyczyng
generowania dodatkowych kosztow finansowych dla systemu opieki zdrowotnej,
a w szczegolnosci sq przyczyng powszechnego zadfuzania sie publicznych
podmiotéw medycznych. Kolejng istotng przyczyng utraty ptynno$ci przez publiczne
podmioty medyczne, zwtaszcza te o znaczeniu Strategicznym, kluczowym dla
bezpieczenstwa systemu opieki zdrowotnej jest sposob zaptaty za Swiadczenia
ratujigce  Zycie, nielimitowane (ambulatoryjne Swiadczenia specjalistyczne,
diagnostyke obrazowg, porody i leczenie noworodkow, onkologiczne, leczenie zawatu
serca w tym opieka koordynowana, leczenie udarow, programy lekowe), czyli
w interwatach, co trzy miesigce, a w praktyce w jeszcze dtuzszym okresie. Mamy wiec
Sytuacje, w ktorej szpital musi udziela¢ $wiadczen ratujgcych Zycie, za ktore
naleznosc jest bezsporna, bowiem wynika wprost z zawartej umowy z NFZ, ponosi
koszty wykonania tych swiadczen, czyli koszty zakupu lekow, wyrobow medycznych,
wynagrodzen, ktore w przypadku szpitali wysokospecjalistycznych stanowig znaczne
koszty. Opdznianie zapfaty za wynagrodzenie bezsporne przez NFZ o kilka miesigcy
jest kluczowg przyczyng utraty ptynnosci przez podmioty medyczne, co generuje
dodatkowe zadfuzenie wynikajgce z kosztow odsetek, egzekucji komorniczych
i kosztow zastepstw procesowych. W skali duzego szpitala, jakim jest WSz im NMP
w Czestochowie stanowi to dodatkowy koszt w wysokosci (...) 14 780 000,00 zt
w skali roku.
Dyrektor podat rowniez, ze strata nie wynikafa z natoZenia na Sszpital innych
obowigzkéw przez Organy Ustawodawcze Paristwa.

(akta kontroli str. 1105-1106,112-113,1119-1120,1496-1497)

2.7. Kwota zobowigzan Szpitala w okresie objetym kontrolg wzrastata i wedtug stanu
na 31 grudnia wyniosta:

-w 2021 r. - 98 978,6 tys. z18; z tego zobowigzania niewymagalne - 36 034,9 tys. zt
(36% zobowigzan ogoétem), pozostate 62 943,7 tys. zt (64%) stanowity zobowigzania
wymagalne,

-w2022r.-119 105,9 tys. zI8'; z tego zobowigzania niewymagalne — 31 883,9 tys. zt
(27% zobowigzan ogoétem), pozostate 83 071,0 tys. zt (73%) stanowity zobowigzania
wymagalne,

-w2023r.-142 751,4 tys. zi#2, z tego: zobowigzania niewymagalne —41 414,0 tys. zt
(29% zobowigzan ogdtem), pozostate 101 337,4 tys. zt (71%) stanowity zobowigzania
wymagalne.

Jak stwierdzit Dyrektora Szpitala: nieterminowe regulowanie zobowigzan wobec
kontrahentéw spowodowane byto trudnoSciami w zakresie plynnosci finansowej
wynikajacej z wysokiej warto$ci zobowigzan wymagalnych wobec dostawcow
i wykonawcow, ktora byfa parokrotnie wyzsza od miesiecznych przychodéw ze
sprzedazy i kilkunastokrotnie wyzsza od Srodkow jakie Szpital mogt przeznaczy¢
na spfate tych zobowigzan (pozostatych po uregulowaniu zobowigzan
publicznoprawnych oraz zobowigzan wobec pracownikéw). Szpital co do zasady,
w pierwszej kolejnoSci  requlowat najbardziej przeterminowane zobowigzania,
Z wyjatkiem przypadkow, gdy zaptata zobowigzan mniej przeterminowanych:

80 Z tego: do 15 dni — 3 184,2 tys. zt (3% ogdtu zobowigzan); 16-30 dni — 4 294,8 tys. zt (4%); 31-90 dni -
11 805,5 tys. zt (12%); 91-180 dni — 15 608,3 tys. zt (16%); 181-365 dni — 18 923,7 tys. zt (19%), powyzej 12
miesiecy — 9 127,3 tys. zt(9%).

81 Z tego: do 15 dni — 6 559,7 tys. zt (6% ogdtu zobowiazan); 16-30 dni — 6 404,0 tys. zt (5%); 31-90 dni -
14 711,6 tys. zt (12%); 91-180 dni — 20 995,8 tys. zt (18%); 181-365 dni — 24 805,8 tys. zt (21%), powyzej 12
miesiecy — 13 745,0 tys. zt (12%).

82 7 tego: do 15 dni - 7 035,5 tys. zt (5% ogétu zobowigzan); 16-30 dni — 6 485,3 tys. zt (5%); 31-90 dni -
19017,9 tys. zt (13%); 91-180 dni — 23 519,9 tys. zt (16%); 181-365 dni — 27 055,4 tys. t (19%), powyzej 12
miesiecy — 18 223,4 tys. zt (12,8%).
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- byta warunkiem ciggtosci dostaw lub ustug,
- byta warunkiem nie kierowania zobowigzan do firm windykacyjnych,
- byta warunkiem nie kierowania zobowigzan na droge postepowania sqgdowego,
- byta warunkiem nie kierowania zobowigzan do egzekucji komorniczej.
Podstawowym przychodem Szpitala byly przychody NFZ, ktore nie pokrywaty
zobowigzan, co skutkowato niewywigzywaniem sie z zawartych z wierzycielami ugod,
porozumien, umow i uzgodnien dotyczgcych spfat zobowigzan lub regulowanie ich
Z bardzo duzym opdznieniem. W zwigzku z powyzszym wierzyciele Szpitala
odzyskiwali swoje zalegte nalezno$ci na drodze postepowan windykacyjnych,
sgdowych | egzekucji komorniczej, co dodatkowo powodowato znaczny wzrost
dodatkowych kosztow i przyczyniato sie do trudnosci w spfacie zobowigzan przez
Szpital. Ponadto wzrastajace od kilku lat koszty dziatalnosci leczniczej (wzrost
wynagrodzen, rosngce ceny lekéw, energii elektrycznej, gazu, wody) oraz czeste
awarie sprzetu medycznego powodujg zachwianie pfynnoSci finansowej (..)
Jednoczesnie nalezy mie¢ na uwadze, iz opdznienia w ptatnosciach wynikajg
czeSciowo z dfugich terminow wyptaty Srodkow finansowych za nadwykonania
zwigzane z umowami z NFZ.
Wysoko$C odsetek z tytutu nieregulowania w terminie zobowigzan Szpitala
w poszczegdinych latach wyniosta: w2021 r. — 3861,9 tys.zt, w 2022 r. -
5026,5tys. ztiw 2023 r. - 5 476,7 tys. zt.

(akta kontroli str. 962-1000,1520-1525)

W  okresie objetym kontrolg Szpital zaciggnat dwie pozyczki w Urzedzie
Marszatkowskim Wojewddztwa Slaskiego na sptate zobowiazan wymagalnych na
taczng kwote 9551,0 tys. zt: jedng pozyczke we wrzesniu 2021 r. na kwote
5 000,0 tys. zt z terminem sptaty do 20 grudnia 2024 r.8% i drugq pozyczke w grudniu
2022 r. na kwote 4 550,5 tys. zt z terminem sptaty w grudniu 2025 r.84
W grudniu 2023 r. Marszatek umorzyt cze$¢ pozyczki z 2021 r. w wysokoSci
1650,0 tys. 85 i wedtug stanu na 31 grudnia 2023 r. do sptaty pozostato
odpowiednio: 3 350,0 tys. zti 4 550,0 tys. zt.

(akta kontroli str. 1001-1093)

Wysokos$¢ pozostatych do sptaty pozyczek zaciggnietych przed okresem objetym
kontrolg wg stanu na 31 grudnia w kolejnych latach wyniosta: 31 719,9 tys. zt,
32 303,6 tys. zt, 24 696,4 tys. zt.

(akta kontroli str. 1001,1086-1093)

W latach  2021-2023  Szpital zawart fgcznie 119  porozumien
z dostawcami/zleceniobiorcami na taczng kwote, 66 234,2 tys. zt, z tego: w 2021 r.
52 porozumienia na kwote 25 871,5 tys. zt, w 2022 r. 32 porozumienia na kwote
19 356,7 tys. zt i w 2023 r. 35 porozumien na kwote 21 006,0 tys. zt.
Ponadto w 2024 r. (do dnia 28 marca) Szpital zawart juz 16 porozumien na fgczng
kwote 13 636,1 tys. zt.
Sposrod: 52 porozumien z 2021 r. zerwanych zostato 12; z 32 porozumien z 2022 r.
zerwanych zostato dziewie¢; z 35 porozumien z 2023 r. zerwano dwa. Przyczyng
zerwania porozumien byt brak regulowania zobowigzan przez Szpital.

(akta kontroli str. 1094-1097)

Szpital za lata 2021-2023 terminowo regulowat sktadki od wynagrodzen pracownikéw
(. skiadki na: ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenia zdrowotne, Fundusz Pracy,
Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych oraz Fundusz Emerytur

8 Umowa nr 3527/NZ/2021 z dnia 7 wrze$nia 2021 r.

8 Umowa nr 4050/NZ/2022 z dnia 14 grudnia 2022 r.

8 Umowa z dnia 6 grudnia 2023 r. w sprawie udzielenia ulgi w sptacie nalezno$ci pienieznych majacych charakter
cywilnoprawny .
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Pomostowych), za wyjatkiem sktadek za marzec 2022 r. oraz za kwiecien 2023 r.,

ktére zostaty uregulowane cze$ciowoss.

Za kwiecien 2023 r. w wymaganym w terminie, tj. do 15 maja 2023 r. wptacono kwote

2 094,6 tys. zt (36% kwoty wymaganej 5 816,0 tys. zt),po terminie 762,1 tys. zt (13%),

pozostata do sptaty kwota zostata ujeta w uktadzie ratalnym zawartym z Zaktadem

Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w Czestochowie.

Kwestie nieterminowego i nie w petnej wysokosci uregulowania sktadek na

ubezpieczenie spoteczne od wynagrodzer pracownikow Szpitala za miesigce:

marzec 2022 r. i kwiecien 2023 r. opisano w sekcji Stwierdzone nieprawidtowoSci.
(akta kontroli str. 1498,1501-1519,1531-1716,1728)

2.8. W okresie objetym kontrolg przychody i koszty Szpitala si¢ nie bilansowaty.
Szpital przyjat dwa programy naprawcze na okres dwéch lat, jeden na lata 2021 -
202287 i drugi na lata 2023-202488. Programy te uwzgledniaty charakterystyke
Szpitala, analize prognozy jego rozwoju, analize finansowa, planowane dziatania
naprawcze iich wplyw na sytuacje ekonomiczno-finansowg Szpitala, w ktdrych
zaktadano m.in.:
- w Programie na lata 2021-2022 zmiany organizacji pracy oddziatow poprzez
zmniejszenie liczby t6zek na 11 oddziatach Szpitalnych i zwiekszenie jej liczby na
dwoch innych oddziatach; utworzenie Centrum Psychiatrycznego; potaczenie
Oddziatow; reorganizacje pracy Zaktadu Rehabilitacji Leczniczej i transportu
medycznego; likwidacje stanowiska z-cy dyrektora ds. technicznych; ograniczenie
zuzycia energii elektrycznej; limitowanie lekdw, materiatow medycznych i implantéw;
zmiana uktadu i uksztattowania planu kont celem dostosowania ich do wymogow
rozporzadzenia w sprawie dotyczacych standardu rachunku kosztow,
- w Programie na lata 2023-2024 m.in. poszerzenie bazy t6zkowej i zwigkszenie liczby
tozek na Oddziale Kardiologicznym, utworzenie Katedry Chirurgii Naczyniowej;
utworzenie centrum diagnostyki obrazowe;.
Poza dziataniami wymienionymi w ww. Programach Szpital nie podejmowat innych
dziatan naprawczych.

(akta kontroli str. 1106,1113,1120,1134-1244,1484-1485,1498-1500)

2.9. Wskazniki ekonomiczno-finansowe Szpitala, o ktérych mowa w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-
finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacii
ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotne;®,
jak réwniez w Raportach o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala za
poszczegolne lata wyniosty w latach 2021-2023 odpowiednio:

wskaznik zyskownosci netto: -4,98%, -7,70% i -6,79%;

wskaznik zyskowno$ci dziatalno$ci operacyjnej: -3,76%, -4,50% i -4,80%;
wskaznik zyskownosci aktywow: -10,71%, -15,90% i -15,21%;

wskaznik biezacej ptynnosci: 0,39, 0,371 0,41;

8 1) Za marzec 2022 r. w wymaganym terminie, tj. do 15 kwietnia 2022 r. wptacono kwote 1 833,0 tys. zt (35%
kwoty wymaganej 5 235,9 tys. zf), po terminie wptacono 2 732,9 tys. zt (52%), roznice w kwocie 670,0 tys. zt
uzupetniono z nadptat w wyniku korekt deklaracji w zwigzku ze zmiang ustawy z dnia 28 pazdziernika 2022 r.
0 zmianie niektdrych ustaw w zwigzku z przeciwdziataniem sytuacjom kryzysowym zwigzanym z wystapieniem
COVID-19,

2) Za kwiecief 2023 r. w wymaganym w terminie, tj. do 15 maja 2023 r. wptacono kwote 2 094,6 tys. zt (36% kwoty
wymaganej 5 816,0 tys. zt),po terminie 762,1 tys. zt (13%), pozostata do sptaty kwota zostata ujeta w uktadzie
ratalnym zawartym z Zaktadem Ubezpieczer Spotecznych Oddziat w Czgstochowie.

8 Program naprawczy Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Naj$wigtszej Maryi Panny w Czgstochowie
na lata 2021-2022 z 12 lutego 2021 .

8 Program naprawczy Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Naj$wigtszej Maryi Panny w Czestochowie
na lata 2023-2024 z wrze$nia 2023 r.

8 Dz. U. poz. 832. Dalej: rozporzadzenie w sprawie wskaznikow.

21



wskaznik szybkiej ptynnosci: 0,28, 0,27 i 0,30;
wskaznik rotacji naleznosci (w dniach): 41, 41 42;
wskaznik rotacji zobowigzan (w dniach): 94, 101 101;
wskaznik zadtuzenia aktywow: 145,20%, 156,59% i 162,89%;

e wskaznik wyptacalnosci: -3,21, -2,77 i -2,59.
Ze wzgledu na ponoszone w okresie objetym kontrolg straty finansowe Szpitala,
wskazniki zyskownosci osiggnety wartosci ujemne. Poziomy wskaznikow ptynnosci
wskazywaty natomiast ryzyko utraty przez Szpital zdolnoSci do terminowego
regulowania zobowigzan. Wskazniki efektywnosci: rotacji naleznosci utrzymywat sie
w dolnej granicy okreslonej w rozporzadzeniu (ponizej 45 dni), natomiast wskaznik
rotacji zobowigzan przewyzszat gérng granice przyjeta w rozporzadzeniu (powyzej 90
dni), co wskazywato na problemy w regulowaniu zobowigzan. Rosnacy wskaznik
zadtuzenia aktywow $wiadczyt o zwiekszajacym sie stopniu finansowania aktywow
kapitatami obcymi, co mogto mie¢ negatywny wptyw na wiarygodno$¢ finansowq
Szpitala. Osiggany przez Szpital wskaznik wyptacalnosci wskazywat na niewielkg
tendencjg wzrostowg w stosunku do roku 2021.
Opisana w ww. Raportach analiza wskaznikbw oraz przypisanych im ocen
punktowych® wskazywata na utrzymujacq sie od trzech lat ztg kondycjq finansowq
Szpitala, gdyz ponoszone koszty dziatalnosci znaczaco przewyzszaty osiggane
przychody. W latach 2021-2023 Szpital osiggnat niezmiennie te samgq liczbe
3 punktéw, co stanowito 4,3% maksymalne;j liczby punktdw mozliwych do uzyskania
(70 pkt).
W 2021 r. trudna sytuacja zwigzana z epidemig COVID-19 spowodowata, ze
znaczaco ulegta zmianie struktura ponoszonych przez Szpital kosztow. Epidemia
wymusita koniecznos¢ przystosowania warunkéw technicznych i sanitarnych do
przyjecia pacjentdw zakaznych. Zmianie ulegta organizacja pracy oraz charakter
leczonych przypadkow, wzrosta $miertelno$¢ oraz stopien ciezkosci stanu zdrowia
leczonych pacjentéw. W konsekwencji tego wzrosto zuzycie materiatow i energii,
a takze wynagrodzen oraz ubezpieczen spotecznych na rzecz pracownikdw. Z kolei
w 2022 r. i 2023 r. wystapity rosnaca inflacja oraz konflikt zbrojny na Ukrainie,
awzwigzku ztym niepewno$¢ w gospodarce rynkowej oraz destabilizacja
i rozchwianie tancuchdw dostaw, przez co kontrahenci niechetnie zawierali umowy na
dtuzszy okres czasu i odstepowali od zawartych ze Szpitalem porozumien na sptaty
zobowigzan.

(akta kontroli str. 1129-1133,1283,1307,1420)

Dyrektor Szpitala sporzadzit i udostepnit w Biuletynie Informacji Publicznej Szpitala®!
Raporty o sytuacji ekonomiczno-finansowej za 2020 r., 2021 r., 2022 r. 12023 .
W wymaganym terminie okre$lonym w art. 53a ust. 1 udl, opublikowat raport za
2020 r. i 2023 r.%2, W przypadku raportow za 2021r. i 2022r. nie dotrzymat
wymaganych terminéw publikacji, co zostato przedstawione w sekcji Stwierdzone
nieprawidtowo$ci. Opublikowane na stronie BIP Szpitala daty raportéw: za 2020 r. —
29 czerwca 2021 r., za 2021 r. - 7 lipca 2022 r., za 2022 r. - 20 pazdziernika 2023 r.
i za 2023 — 29 maja 2024 r.

(akta kontroli str. 1245,1247-1312,1402-1424)

9 Zgodnie z rozporzadzeniem dla kazdego wskaznika wyznaczono przedziaty ich wartosci, a do kazdego z tych
przedziatow przypisana zostata ocena.

91 Dalej: BIP.

92 Opublikowane na BIP Szpitala odpowiednio: 26 czerwca 2021 r. i 29 maja 2024 r.
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Stwierdzone
nieprawidtowosci

W trakcie kontroli w Szpitalu obowigzywato 20 uméw najmu i dzierzawy®3, z czego
badaniem objeto pie¢ umoéw?4. W okresie objetym kontrolg stawki przyjete w tych
umowach byly co roku aktualizowane w oparciu o $rednioroczny wskaznik cen
towaréw i ustug konsumpcyjnych oraz przyjete przez Rade Miasta Czestochowa
stawki podatku od nieruchomosci obowigzujace na terenie Miasta. Naleznosci z tytutu
najmu i dzierzawy regulowane byty przez najemcéw zgodnie z zasadami przyjetymi
w zawartych umowach.

(akta kontroli str. 1313-1401)

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

1. W latach 2021-2023 (wg stanu na 31 grudnia) wystapito przekroczenie wydatkéw
w odniesieniu do przyjetego planu po zmianach, w sytuacji gdy zgodnie z art. 53 udl
podstawe gospodarki finansowej samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej stanowi plan finansowy. W szczegélnosci:

a) za 2021 r. przekroczone zostaty wydatki w ramach: 1) kosztéw dziatalno$ci
operacyjnej, w tym: zuzycie materiatow i energii (104%), pozostate koszty
rodzajowe (102%); 2) pozostatych kosztéw operacyjnych (115%) w tym: inne
koszty operacyjne (120%), 3) kosztow finansowych, w tym odsetek (105%),

b) za 2022 r. przekroczone zostaty wydatki w ramach: 1) kosztéw dziatalnoSci
operacyjnej, w tym: zuzycie materiatdéw i energii (102%), podatki i optaty (103%),
pozostate koszty rodzajowe (103%),

c) za 2023 r. przekroczone zostaty wydatki w ramach: 1) kosztow dziatalnoSci
operacyjnej (101,3%),w tym: zuzycie materiatow i energii (10,6%), ustugi obce
(102,2%), ubezpieczenia spoteczne i inne $wiadczenia (101%); 2) pozostatych
kosztéw rodzajowych (101,2%).

(akta kontroli str. 1126-1128a)

Owczesny Dyrektor Szpitala, jako przyczyne przekroczenia wydatkéw w odniesieniu
do planu po zmianach w latach 2021 i 2022, podat: z uwagi na fakt iz byt to stan
epidemii COVID-19 decyzje byly podejmowane na biezgco. Najprawdopodobniej
zwiekszone koszty operacyjne spowodowane byty roznego rodzaju pracami
remontowymi koniecznych do dostosowania oddziatow do warunkow pandemicznych.
Wzrost odsetek byt wynikiem zwiekszajgcego sie zadtuzenia Szpitala, wysoko$c
przychoddw nie pokrywata kosztow. Wiekszos¢ oddziatow byta nierentowna.
Zwiekszone zuzycie materiatow i energii byto spowodowane przyjeciem wiekszej
ilosci pacjentow w okresie pandemii COVID-19 m.in. dwukrotnie zwiekszylismy ilo$c
wykonywanych zabiegow na trakcie operacyjnym, co w konsekwencji powodowato
zwigkszone zuzycie materiatow do wykonywanych zabiegow.

Jak wyjasnit obecny Z-ca Dyrektora: Szpital nie jest jednostkq budzetowq. Plany
finansowe Szpitala na lata 2021, 2022 i 2023 szacowane byty na podstawie danych
historycznych jak rowniez poprzez analize kosztow zgodnie z rozporzgdzeniem dot.

93 Na podstawie rejestru umow najmu i dzierzawy wg stanu na 27 marca 2024 .

9 Tj. czterech uméw zawartych na czas nieoznaczony: 1) Umowa Nr WSz/DTR/10/2014 z dnia 15 pazdziernika
2014 r. na wynajem pomieszczen oraz dzierzawe sprzetu w zakresie diagnostyki obrazowej (TK,MR i RTG) dla
pacjentéw Szpitala; 2) Umowa Nr WSz/DTR/12/2016 z dnia 1 sierpnia 2016 r. na dzierzawe powierzchni
z przeznaczeniem na prowadzenie dziatalnosci handlowej (sprzedaz artykutéw spozywczych) o gastronomicznej
(bufet); 3) Umowa Nr W.Sz.S/DTR/1/2020 z dnia 5 pazdziernika 2020 r. na wynajem nieruchomosci
z przeznaczeniem na korty tenisowe; 4) Nr W.Sz.S/DTR/5/2022 z dnia 2 listopada 2022 r. na wynajem pokoju
goscinnego zlokalizowanego na terenie Szpitala dla lekarza okulisty Umowa Nr W.Sz.S/DTR/2/2023 z dnia
12 wrzesnia 2023 r. na wynajem pomieszczen Zaktadu Patomorfologii i jednej umowy Nr W.Sz.S/DTR/2/2023
z dnia 12 wrzesnia 2023 r. na wynajem pomieszczen Zaktadu Patomorfologii (termin obowigzywania do
6 listopada 2028 r.).
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rachunku kosztow w trybie ex-post, a nie ex-ante. Przekroczenia wykonania
wydatkéw w stosunku do przyjetych plandéw po zmianach wynikaty m.in. z kosztéw
ktorych nie mozna byto przewidzie¢, tj. awarii, pilnych remontow i napraw; ilosci
wykonanych pilnych procedur medycznych, ktérych Szpital nie byt w stanie
przewidzie¢ i zaplanowac, a ktorych udzielenia nie mogt odmdwi¢; wptywajacych
pozwow sgdowych, nakazéw zaptaty, zaje¢ komorniczych, co do ktdrych Szpital nie
miat mozliwosci przewidzenia ich wartosci.

(akta kontroli str. 1950-1955)

NIK zwraca uwage, ze Szpital ma status samodzielnego zaktadu opieki zdrowotnej
i zgodnie i zgodnie z art. 9 pkt 10 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach
publicznych® wchodzi w sktad sektora finansow publicznych. Z formalnej strony plan
finansowy Szpitala wyznacza granice upowaznienia, wiec jakiekolwiek odstepstwo od
wynikajacych z niego ustalen stanowi naruszenie sposobu prowadzenia gospodarki
finansowej. Zacigganie zobowigzan do sfinansowania w wysokoSci wyzszej niz
wynikajaca z planu finansowego, jak i dokonanie tych czynnosci dla danej pozycii
planu finansowego w obrebie ogdlnej wartosci planu finansowego, ale bez
stosownego przesunigcia pomiedzy poszczegolnymi pozycjami planu finansowego
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, nalezy uzna¢ za naruszenie
zasady wyrazonej w art. 46 ust. 1 ufp.

2. Wartos¢ noty obcigzeniowej wystawionej na kwote 266,9 tys. 1% z tytutu kary
umownej za reklamacje tozek szpitalnych, w zwigzku z przekroczeniem
deklarowanego czasu reakcji na zgtoszong awarie naprawy sprzetu, zostata
zawyzona 0 40,0 tys. zt. Jak wyjasnit Dyrektor Szpitala, réznica ta wynikata z omytki
pisarskiej, a kontrahent nie zgtosit niezgodnosci.

W trakcie czynnoSci kontrolnych Szpital wystawit note uznaniowg na kwote
40,0 tys. I,

(akta kontroli str. 895-896,1520-1523,1526)

3. Noty ksiegowe — obcigzeniowe wystawione przez Szpital za poszczegdlne
kwartaty 2021 r., w zwigzku z realizacjg umowy z dnia 31 marca 2021 r. zawarte;
z Wojewoda Slaskim na wyptaty dodatkéw do wynagrodzen dla lekarzy pefnigcych
funkcje kierownikow specjalizacii:

- byly wystawione odpowiednio: 285, 152 i 91 dni po terminie wynikajacym z ww.
umowy (§ 2 pkt 2), bowiem nota ksiegowa za | kwartat 2021 r. powinna zostac¢
wystawiona w terminie do 20 dnia miesigca rozpoczynajacego kolejny kwartat,
wedtug stanu na ostatni dzien danego kwartatu, a noty ksiegowe za Il i Il kwartat
2021 r. powinny zosta¢ wystawione w miesigcu rozpoczynajacym kolejny kwartat,
wedtug stanu na ostatni dzier danego kwartatu (zgodnie ze zmiang w § 2 pkt 2),

- byly niedoszacowane, wystawiono je bowiem na kwoty: 72,8 tys. zt (za | kwartat),
72,9 tys. zt (za Il kwartat), 70,9 tys. zt(za Ill kwartat) i 68,9 tys. zt (za IV kwartat),
warto$¢ niedoszacowania wyniosta odpowiednio: 2,9 tys. zt, 3,1 tys. zt, 2,9 tys. zt
i6,1tys. zt.

% Dz.U. 22023 r. poz. 1270 ze zm., dalej: ufp.
9% Nr 32/2022 z dnia 20 czerwca 2022 .
9 Nr 2/2024 z dnia 7 maja 2022 r. do noty obcigzeniowej nr 32.2022 z dnia 20 czerwca 2022 .
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W trakcie czynno$ci kontrolnych wystawione zostaty noty ksiegowe na kwoty
wynikajace z niedoszacowania®.

(akta kontroli str. 918-926,1245,1739-1740,1776-1777,1811-1812,1845-1846)

Jak wyjasnit Dyrektor Szpitala, opdznienia terminéw wystawiania not wynikaty z faktu,
iz zostaly one wystawione po wyptaceniu przez Szpital dodatkéw dla kierownikéw
specjalizacji®®. Jednoczes$nie wyjasnit, ze wczesniej nie byto wytycznych dotyczacych
rozliczania tych dodatkdéw, albo byty niedoprecyzowane.

Zastepca Dyrektora wyjasnit, ze niedoszacowanie not obcigzeniowych za 2021 r.
wynikato z niezrozumienia zasad dotyczacych ich naliczania. Dodat, ze przekazane
telefonicznie z Urzedu Wojewddzkiego informacje dotyczace zasad naliczania
dodatku dla kierownikow specjalizacji sprawujgcych nadzor nad lekarzem
odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne byly mato precyzyjne.

(akta kontroli str. 1529,1892)

NIK zwraca uwage, ze Ministerstwo Zdrowia (Departament Rozwoju Kadr
Medycznych) 25 lutego 2021 r. wydato pismo, ktdre byto odpowiedzig na pytania
zwigzane ze stosowaniem art. 16m ust. 1 ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty, w ktorych precyzowano m.in.: w jakich wysoko$ciach przystuguje dodatek
do wynagrodzenia kierownikowi specjalizacji, kiedy kierownik specjalizacji nie
otrzymuje dodatku do lub otrzymuje pomniejszony dodatek do wynagrodzenia,
terminy wyptacania takich dodatkow.

(akta kontroli str. 927-931)

4. Do dnia zakoriczenia kontroli'® nie wyptacono lekarzom naleznych im dodatkéw
za 2023r. w zwigzku z realizacjg umowy z dnia 31 marca 2021 r. zawartej
z Wojewoda Slaskim na wyptaty dodatkéw do wynagrodzen dla lekarzy petniacych
funkcje kierownikéw specjalizacji, a w konsekwencji nie wystawiono not ksiegowych
do Slaskiego Urzedu Wojewddzkiego.

Zastepca Dyrektora wyjasnit, ze tabele zawierajgce wyliczenie dodatkow dla
kierownikéw specjalizacji za 2023 rok zostaty wystane drogg mailowg do Urzedu
Wojewodzkiego celem weryfikacji. Do dnia dzisiejszego nie zostaly jeszcze
zweryfikowane. W zwigzku z powyzszym nie ma mozliwoSci wypfaty dodatkow
i wystawienia not.

(akta kontroli str. 918-926,1530,1893)

Zdaniem NIK, brak wypfat dodatkow lekarzom, ktorzy petnili funkcje kierownikow
specjalizacji w 2023 r. moze dodatkowo skutkowaC wystgpieniem tych lekarzy
0 wyptate naleznych im z tego tytutu odsetek.

5. Do dnia rozpoczecia kontroli NIK Szpital nie podejmowat dziatar zmierzajacych do
odzyskania $rodkéw finansowych na taczng kwote 686,9 tys. zt wobec nastepujacych
nalezno$ci wedtug stanu na dzien 31 grudnia 2023 ..

- kwota 283,6 tys. zt za 2021 r. i kwoty 267,1 tys. zt za 2022 r.1, w zwigzku
z realizacjg umowy na wyptaty dodatkéw do wynagrodzen dla lekarzy petnigcych
funkcje kierownikdw specjalizacii;

% Noty ksiegowe z dnia 27 maja 2024 r. nr: 38 (za Ill kwartat), 39 (za | kwartal), 40 (za Il kwartat),
41 (za IV kwartat).

99 Wyptat dokonano: w listopadzie i grudniu 2021 r., a nawet w lutym 2022 r.

100 Tj. do 8 lipca 2024 .

101 Noty ksiegowe z dnia 7 czerwca 2024 r.: nr 42 na kwote 64,7 tys. zt, nr 43 na kwote 68,2 tys. zt, nr 44 na kwote
65,8 tys. zti nr 45 na kwote 68,4 tys. zt.
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- kwota 114,3 tys. zt za pobyt pacjentow w Szpitalu (49,8 tys. ztz 2021 r., 64,6 tys. zt
z2023r.);

- kwota 15,7 tys. zt tytutem zakupu lekéw dokonanego w 2023 r.;

- kwota 6,2 tys. zt za szkolenie (praktyki zawodowe dla studentéw uczelni wyzszych)
przeprowadzone w 2023 r.

Zastepca Dyrektora wyjasnit, Ze wezwania do zapfaty przygotowywane sg na biezaco,
a brak potwierdzenia wystania wezwan do zaptaty moégt by¢ spowodowany
niedopatrzeniem z uwagi na ograniczenia personelu zwigzane z nieobecno$cig
w pracy spowodowang pandemig COVID-19.

W kwestii braku dziatan zwigzanych z odzyskaniem naleznosci zwigzanych
z wypfatami dodatkow dla kierownikow specjalizacji za 2022 r. Dyrektor wyjasnit, ze
noty obcigzeniowe nie zostaty wystawione z uwagi na brak rozliczenia wystawionych
wczesniej not za 2021 r., a dodatki dla kierownikow specjalizacji za okres od stycznia
do grudnia 2022 r. zostaty wyptacone w sierpniu 2023 r.

(akta kontroli str. 955-957,1527-1528,1530,1722-1724,1893-1894,1900-1903)

NIK zwraca uwage, ze brak rozliczenia przez Wojewode Slaskiego not
obcigzeniowych za poprzedni 2021 r. nie powinien mie¢ wptywu na dokonanie wypfat
dodatkow lekarzom, ktorzy w 2022 r. pehili funkcje kierownikow specjalizacji oraz
wystawienie z tego tytutu not obcigzeniowych za 2022 r.

NIK nie podziela rowniez wyjadnien Z-cy Dyrektora, Ze brak wezwan do zaptaty mogt
wynika¢ z nieobecnosci pracownikéw spowodowanej pandemig COVID-19, gdyz
zdniem 1lipca 2023 r. odwotano stan zagrozenia epidemicznego. Tymczasem
wezwania do zaptaty skierowane zostaty dopiero w trakcie kontroli w 2024 r.:
w kwietniu 2024 r. - w zakresie naleznosci zwigzanych z wyptatami dodatkéw dla
kierownikow specjalizacji w 2021 r.; w kwietniu, maju i czerwcu 2024 r. - wezwania
zwigzane z pobytem pacjentow w Szpitalu; w maju 2024 r. - wezwanie zwigzane ze
szkoleniem; w kwietniu 2024 r. - wezwanie zwigzane z zakupem zastepczym.

(akta kontroli str.1723-1724)

6. Nieterminowo i nie w petnej wysokosci regulowano sktadki na ubezpieczenie
spoteczne od wynagrodzen pracownikdw Szpitala za marzec 2022 r. i kwiecien
2023 r. Za marzec 2022 r. po terminie, tj. 19 kwietnia 2022 r. uregulowano kwote
2 452,0 tys. zt, a 2 maja 2022 r. dokonano wptaty 280,9 tys. zt (52% wymaganej kwoty
5235,9 tys. zl). Natomiast za kwiecien 2023 r. po terminie, tj. 16 maja 2023 r.
dokonano wptaty kwoty 762,1 tys. zt (13% kwoty wymaganej 5 816,0 tys. z1).

(akta kontroli str. 1601-1607,1676-1680)

W kwestii nieterminowego uregulowania cze$ci sktadek na ubezpieczenia spoteczne
od wynagrodzen pracownikow Szpitala za 2022 r. Gtéwny Ksiegowy Szpitala wyjasnit,
ze zaistniata sytuacja wynikata z bardzo trudnej sytuacji finansowej Szpitala i byta
spowodowana nieprzewidzianymi zajeciami komorniczymi oraz zwigzanymi z tym
blokadami srodkéw pienieznych na rachunku bankowym Szpitala. W dniu 15 kwietnia
2022 r. czes¢ srodkoéw finansowych na koncie bankowym Szpitala zostata zajeta
przez komornika, wobec czego Szpital nie byt w stanie w cato$ci zaptaci¢ naleznej
wobec ZUS sktadki, a kolejny wptyw Srodkéw finansowych na konto Szpitala miat
miejsce 19 kwietnia 2022 r. Dodat, ze o zaistniatej sytuacji finansowej poinformowany
zostat dwczesny Dyrektor Szpitala.

W ztozonych wyjasnieniach 6wczesny Dyrektor Szpitala podat, ze powodem byfa
egzekucja zajecia komorniczego z konta Szpitala.

W sprawie zalegto$ci za 2023 r. obecny Dyrektor powotat sie na art. 15 udl, zgodnie
z ktérym podmiot leczniczy nie moze odmowic udzielenia Swiadczenia zdrowotnego
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osobie, ktora potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego Swiadczenia ze
wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia. W zwigzku z zaistniatg sytuacjg wystapit do
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych z wnioskiem o roztozenie na raty nalezno$ci
Szpitala z tytutu sktadek.
W dniu 10 lipca 2023 Szpital zawart dwie umowy z ZUS'02 o roztoZzenie na raty
naleznosci z tytutu sktadek zaréwno za kwiecien jak i za maj 2023 r. Wartos¢
zobowigzania zostata roztozona do sptaty w ratach miesiecznych, a termin sptaty
ostatniej raty zostat wyznaczony na 15 lipca 2024 .

(akta kontroli str. 1494-1495,1498,1736,1501-1519,1953-1955)

7. Dyrektor Szpitala nie dotrzymat terminéw udostepnienia w BIP Raportu o sytuacji
ekonomiczno-finansowej Szpitala za 2021 r.1 2022 r.

Zgodnie z wymogiem art. 53a ust. 1 udl, raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej
spzoz powinien zosta¢ sporzadzony i opublikowany w terminie 2 miesiecy od dnia
uptywu terminu do sporzadzenia rocznego sprawozdania finansowego103,
Raport za 2021 r. zostat opublikowany na stronie BIP 7 lipca 2022 r.(siedem dni po
wymaganym terminie przypadajacym na 30 czerwca 2022 r.)'%4, Natomiast Raport za
2022 r. zostat opublikowany 20 pazdziernika 2023 r. (202 dni po wymaganym terminie
przypadajacym na 31 marca 2023 r.)

(akta kontroli str. 1245)

W ztozonych wyjasnieniach Dyrektor Szpitala poinformowat, ze przyczyng byto
niedopatrzenie ,po stronie pionu ekonomicznego”.

(akta kontroli str. 1246,1500)

NIK pozytywnie ocenia przyjecie przez Szpital zasad (polityki) rachunkowosci, ktdre
spetniaty wymogi okre$lone w ustawie o rachunkowosci oraz wdrozenie przez Szpital
rachunku kosztow. Gospodarka finansowa prowadzona byta w oparciu o plan
finansowy, ktory byt korygowany, jednak w trakcie jego realizacji w kazdym roku
wystapity przypadki przekroczenia wydatkéw w odniesieniu do przyjetego planu po
zmianach. Stwierdzone w trakcie kontroli nieprawidtowo$ci zwigzane byty
z przekroczeniem wydatkow w odniesieniu do przyjetego planu po zmianach,
zawyzeniem wartoSci w jednej ze skierowanych do kontrahenta not obcigzeniowych,
nieterminowym przekazywaniem not ksiegowych — obcigzeniowych do Wojewody
Slaskiego oraz niedoszacowaniem ich wartoéci, niepodejmowaniem dziatan
zmierzajacych do odzyskania cze$ci naleznych Szpitalowi Srodkow finansowych,
nieterminowym regulowaniem czeSci sktadek na ubezpieczenie spoteczne
pracownikéw Szpitala, nieterminowa publikacjg raportu o sytuacji ekonomiczno-
finansowej za lata 2021 oraz 2022.

102 Umowy nr 090000/00732/23R i nr 090000/00733/23R

103 Termin sporzadzenia sprawozdania rocznego sprawozdania finansowego zostat okreslony w art. 52 ust. 1
ustawy o rachunkowosci. Wedtug tego przepisu kierownik jednostki zapewnia sporzadzenie rocznego
sprawozdania finansowego nie pézniej niz w ciggu 3 miesiecy od dnia bilansowego i przedstawia je wtasciwym
organom, zgodnie z obowigzujacymi jednostke przepisami prawa, postanowieniami statutu lub umowy (4. do
31 marca 2022 r.). Przy czym w przypadku sprawozdan za 2021 r. 10 marca weszlo w Zycie rozporzadzenie
Ministra Finanséw z dnia 7 marca 2022 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie okreslenia innych termindw
wypetniania obowigzkéw rejestru, jednostki lub organu sprawozdan lub informaciji (Dz. U. poz. 561), w ktérym
termin sporzadzenia rocznego sprawozdania finansowego za 2021 r. wydtuzono o 1 miesigc.
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Prawo zgtoszenia
zastrzezen

Obowigzek
poinformowania
NIK o sposobie
wykonania uwagi
i wnioskéw

IV. Uwagi i wnioski

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami, Najwyzsza Izba Kontroli, na
podstawie art. 53 ust. 1 pkt 5 ustawy o NIK, zwraca uwage na konieczno$¢ rzetelnego
szacowania kwot w korygowanych planach finansowych oraz wnosi o:

1) Zapewnienie organizacji udzielania Swiadczen przez lekarzy oraz technikow
elektroradiologii w sposob umozliwiajacy im skorzystanie z prawa do odpoczynku
w wymiarze okreslonym w obowigzujacych przepisach;

2) Wyptate zalegtych dodatkéw do wynagrodzen dla lekarzy petnigcych funkcje
kierownikow specjalizacji oraz wystawienie not ksiegowych do Slaskiego Urzedu
Wojewddzkiego celem otrzymania $rodkow finansowych za 2023 r. w zwigzku
z realizacjg umowy zawartej z Wojewodq dotyczacej wyptaty dodatkow do
wynagrodzen dla lekarzy petnigcych funkcje kierownikdw specjalizacii;

3) Stworzenie mechanizmu umozliwiajgcego podejmowanie na biezaco dziatan
zmierzajacych do odzyskiwania naleznych Szpitalowi Srodkéw finansowych.

V. Pozostate informacje i pouczenia

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

Zgodnie z art. 54 ustawy o NIK, kierownikowi jednostki kontrolowanej przystuguje
prawo zgtoszenia na pismie umotywowanych zastrzezen do wystgpienia
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.

Zgodnie z art. 62 ustawy o NIK, nalezy poinformowa¢ Najwyzszg Izbg Kontroli,
w terminie 21 dni od otrzymania wystgpienia pokontrolnego, o sposobie wykonania
uwagi i wnioskow pokontrolnych oraz o podjetych dziataniach lub przyczynach
niepodjecia tych dziatan.

W przypadku wniesienia zastrzezen do wystapienia pokontrolnego, termin
przedstawienia informacji liczy sie od dnia otrzymania uchwaly o oddaleniu
zastrzezen w catoSci lub zmienionego wystapienia pokontrolnego.

Katowice, dnia 8 lipca 2024 r.

Kontroler
Bogustawa Pala

Gt. specjalista kontroli panstwowej Najwyzsza Izba Kontroli
Delegatura w Katowicach
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